(বজ্ঞান। 





//০০/০৫৮৮% 
ডাক্তার এস, এস, মুখাজী 





কলিকাতা । 
পটলডাঙ্গী, ৬নং কলেজস্কোয়ার, সাম্যযন্ত্ে, 


জনিবাঁরণচন্দ্র ঘোষ দ্বার! মুদ্রিত ও 
প্রকাশিত । 





৯৩৭০২ । 


মূল্য ।%০ ছয় আনা। 
ডাকর্মাশুল ১০ অর্ধ আন । 











উৎসর্গ পত্র। 


67, 








কল্যাণবর, 


শ্রীযুক্ত বাবু দীনন1থ বসু,এসিষ্ট্যাণ্ট সার্জন 


মহোদয় দার্ঘভীবেষ। 


মহাশর ! 


জীনি না কোন নৈসর্গিক কারণ বশ? 
আপনার নামে আমার বীলাকাল হইত ভল্তি 
মোত উদ্বেলিত হইয়! উঠে! এ ভক্তির 
সামান্য নিদর্শন স্বূপ অতি খত্রসাধ্য নাড়ী- 
বিজ্ঞান অদ্য ভবদীয় করে অর্পিত হইল; 
সাদরে গ্রহণ করিলেই আনন্দিত হইব 


চাকদহ। 7 নিত ভিভাভিলাফী 
সেপ্টেম্বর, ১৮৯৫। ] আসিদ্ধেশ্খর মুখোপাধ্যায়। 





বিজ্ঞাপন । 


সিস্ট 


নাড়ীবিজ্ঞান একখানি সম্পূর্ণ অভিনব গ্রন্থ ; ইহা কোন গ্রন্থ 
বিশেষের অনুবাদ নহে । তবে স্থল বিশেষে ইউরোপীয় প্রসিদ্ধ 
চিকিৎদকগণেব শরীব বিধান তত 0791০ ফিজি গুলজি) 
হইতে মত ভহণ ও কোন কোন স্থল হইতে অনুবাদ কর! হই- 
যাছে। অনেক স্থলে পুস্তকীবলম্বন বাীত কেবলমাত্র চিকিৎসার 
(19501109 প্র্যাক্টস্‌ ) সহিত লক্ষণ মিলিত করিয়া লিখিত হই- 
য়াছে। যাহাতে গ্রন্থ খানি সাধাবণে সহজে বুঝিতে পারেন, 
এবং চিকিৎসক ও গৃহী উভধেবই বাবহারে আইসে, তদিযয়ে 
যথাঁসাধা শন্র কবা হইবাছে; কিছু উক্ত যত্র যে কতদব স্থসিদ্ধ 
হুইযাছে তাহা ভবিব্যৎ্গভে বিজ্ঞ চিকিৎসকগণের বিবেচনাধীন 
রহিল । 

নাড়ী-বিজ্ঞান দ্বারা ঘি এক বান্তিও নাড়ী পরীক্ষা কার্যে 
সফলকাম হন, তাহা হইলেই ধত্র সফল বোধ কবিব। এবং ষে 
দিন বঙ্গবাসীর প্রতি গ্রহে নিত্য ব্যবহাবীপ্ন বস্তব ভ্তায় সাদবে 
স্থান পাইতে দেখিব, সেই দিনই শ্রম সফল জ্ঞান করিব। পুস্তক, 
থানি প্রণয়ন করিতে যে কত যন্ত্র পাইতে হইযাছে, তাহা পাঠক 
মাত্রেই অবগত হইতে পারিবেন। অতঃপর পাঠকগণের নিকট 
প্রার্থনা এই থে, ষেন আমার এত যত্ব বৃথা, না যাক; তাহার1ও 
ধেন আমার যদ্বের সহিত আঁপন আপন যত মিলিত করিস! 
নাড়ীবিজানের পরীক্ষা কারণ যন্ত্বণীল হন। 


(৮ ) 


এক্ষণে চিকিৎসা বিজ্ঞানবিদ পণ্ডিত মগুলীব নিকট সান্ুণয় 
নিবেদন এই বে,তাহার! যদি কোন স্থলে ভ্রম প্রমাদ দশন করেন, 
তাহাহইলে পত্র দ্বারা জানাইযা আমাকে চিরবাধিত ও সাধারণের 
বিশেষ উপকাব সাধিত করিবেন। কাপণ গ্রন্থবাবেৰ এক ভূল, 
বহু লোককে ভ্রমে পাতিত কবে। (পুনঃ সংস্কবণে এ সমস্ত 
স্থল পরিবর্তন ও পরিশোধন কবিয়া দেওয়া হইবে) ভ্রম হওয়] 
কিছুই অসম্তাব্য নহে ! কাৰণ ঈশ্বরে বিশ্বরাজ্যে এ পথ্স্ত এমন 
কোন গ্রন্থকার হন নাই, খাহাব গ্রন্থাবলা নিভলি দেখা যায়। 
আমি ক্ষুদ্র, আমার সে সম্ভাবনা কোথায় । 


সাধারণেন অনুগ্রহ প্রার্গা 


গক্গকাব। 


নাড়ী-বিজ্ঞান। 





অবতরণিকা ! 


বোধি হয় সকলেই অবগত আছেন যে, চিকিৎসক রোগ 
নির্ণয় করিতে না পারিলে, রোগীকে কখনই রোগ যন্ত্রণা হইতে 
পরিত্রাণ করিতে পারেন না। অনেকে এরূপ দেখিয়াঁও থাকি- 
বেন যে, চিকিৎসক সাঁধাতীত ঘন্র ও পরিশ্রম দ্বারা চিকিৎসা 
করিতেছেন? কিন্তু রোগীর কিছুমাত্র উপকার হইতেছে না। 
উহা রোগ নির্ণয়ের অপরিণাম দর্শিতার ফল ভিন্ন আর কিছুই 
নহে। ফল কথ পীড়া ঠিক নিরূপিত না হইলে চিকিৎসাকার্ষ্ে 
আশানুরূপ ফল পাওয়া যায় না। 

রোগ নির্ণয় কারণ চিকিৎসক সাধারণতঃ চারি প্রকার 
উপায় অবলম্বন করিয়া থাকেন, যথা রোগীর বাহিক আকৃতি- 
দর্শন ;__চুল, কপাল, চক্ষু, নাসিকা, ও, দন্ত, জিহ্বা, শারীরিক 
উদ্জীপ, ত্বক, হস্ততল, পরতল, প্রত্রাব ইত্যাদি । (সময়ে সমক্জে: 
ঘন্্ম ও লাল! পরীক্ষার দ্বারাও অনেক পীড়া নিরূপিত হুইয়. 
থাকে ) দ্বিতীয় রোগীকে পীড়। সম্বন্ধে বিবিধ প্রশ্ন । তৃতীয় যন্ত্র 
স্বার। রোগীর বুক, পিঠ ইত্যাদি পরীক্ষা । চতুর্থ হাত দেখা অর্থাৎ, 
নাড়টর গতি নিকবপণ কর! । 


২ শাঁড়ী-বিজ্বান | 


পঁ নাঁড়ী কি, কিরূপে পরিচালিত হয়, উহার পরীক্ষার 
উপায়, নাড়ীর সাধারণ গতি, পীড়ার অবস্থাভেদে উহার তার- 
তম্য এবং ভাবি শুভাশুভ ফল ইত্যাদি বিশেষরূপে ব্যক্ত করাই 
এই নাড়ী বিজ্ঞানের মুখ্য উদ্দেশ্য । 

পুরাকালে এতদ্দেশে আধ্য চিকিৎসক মণ্ডলী যে নাড়ী তত্ব 
[বিষয়ে বিশেষন্প পর্যালোচনা করিতেন, আয়ুর্ধেদ শাস্ত্রে তাহার 
ভূরি তৃরি প্রমাণ পাওয়৷ যায়। তাহারা নাড়ী তত্ব দ্বার! বে 
কতদূর উন্নতি সোপানে অধিরোহণ করিয়াছিলেন, তাহা৷ কাহা- 
রও অবিদ্রিত নহে! একমাত্র নাড়ী পরীক্ষা দ্বারা যেব্ূপ উৎকট 
উৎকট ব্যাধি নিরূপণ, লক্ষণ, নিদান ও ব্যবস্থা করিয়া] গিয়া" 
ছেন, তাহা চিন্তা করিলে ও চমৎকৃত ও বিশ্বয়বসে আগ্ত হইতে 
হয়। ইহাঁও শুনা যার যে, কোন কোন চিকিৎসক নাড়ী 
পরীক্ষ। দ্বারা মৃত্যুর অনেক দিবস পূর্বে মৃত্যুদিন অবধারিস্ত 
করিয়া দিয়াছেন । 

যদিচ এক্ষণে ইউরোপীয় চিকিৎসা বিজ্ঞানবির্ঘ পণ্ডিতগণ 
শবচ্ছেদ দ্বারা আযুর্ষেদীয় নাড়ী টক্রের কোন কোন অংশ ভূল 
প্রদর্শন করাইতেছেন, এবং পরীক্ষ। দ্বার! নাড়ী তত্বেরও অনেক 
স্থল তিন্নরূপ বুঝাইয়া দিতেছেন ; কিন্তু এ তত্ব যদি একাল 
পর্যাস্ত অবিচ্ছেদে পর্য্যালোচন! হইয়া আসিত, তাহ! হইলে ষে 
উহ্থা উত্তরোত্তর সর্বাংশে পূর্ণ প্রাপ্ত হইয়া সকল বিষয়েরই শীর্ষ- 
স্থানীয় হইতে পারিত তাহার আর সন্দেহ নাই। কারণ ষে 
সময় 'আয়ুর্কেদ জন্মগ্রহণ করিয়াছে, সে সময়ে অন্যান প্রায় সকল 
দেশেই চিকিৎনা-বিজ্ঞান চর্চা দুরে থাকুক, ঘোর অজ্ঞান অন্ধ- 
কারে আচ্ছন্ন ও অসভ্যতায় পূর্ণ ছিল ) ত্র অবস্থায় যে 


অবতরণিক1। ৩ 


অতদূর উন্নত হয়াছিল, সে যদি দীর্ঘজীবন লাভ করিয়া উত্তমরূপ 
পালিত হইত, তাহা হইলে যে বয়সের সঙ্গে সঙ্গে কত বৃদ্ধি 
পাইত তাহা অতি সহজ বোধ্য! কিন্তু হাব, সর্ব সংহারক কাল 
অনেক দ্িবন পুর্বে আমাদিগের সে উন্নতি বৃক্ষের আশা-মুলে 
কুঠারাঘাত কবিয়াছে! উপস্থিত দেশের অবস্থার সঙ্গে সঙ্গে 
গৌরব সূর্য্য ক্রমেই অস্তমিত হইতেছে ১ স্ুতবাং সকল বিষয়েব 
চচ্চাই দিন দিন লোপ পাইতেছে। আজিও যাহা আছে তাহা! 
আলোচন! দ্বাব! পুষ্ট কলেবব হওয়া ছরে থাকুক, “সাত নকলে 
আসল খাঁস্তা” হইয়! উঠিয়াছে। তাহাই আজি আমাদিগের 
এত ছর্দশা! তাহাই আমবা সকল বিষয়ে পবের মুখাপেক্ষী !! 
জানি না ভবিষ্যতে ঈশ্বরের মনে আবও কি আছে 1! 





নাড়ী। 

নাড়ী পরীক্ষা যে, পীন্ড়া নিক্ষপণের প্রধান উপায় ইহা বোধ 
হয় সকলেই মুক্তকণ্ঠে স্বীকার করিবেন । ইউরোপীয় চিকিৎসক- 
গণ আজি কাল এসম্বন্বে বিশেষ আলোচনা করিতেছেন ; এবং 
ক্রোমেই উদ্দেশ্য পথে অগ্রসর হইতেছেন। নাড়ীর গতি উত্তমন্মপ 
নিরূপণ করিতে পারিলেই ষে, পীড়া নিকপণ ও চিকিৎসা কার্ধ্য 
স্চারুরূপ নির্বাহ কর] যায় তদ্বিষয়ে কিছু মাত্র সন্দেহ নাই। 
নাড়ী পরীক্ষ দ্বারা বোগীর বোগ পরীক্ষা ব্যহীত চিত্ত বৃত্তিও 
আনেক পবিমাঁণে জানিতে পারা যাঁয়। য়, শোক, ক্োধ, 
লজ্জা, হর্ষ, বিষাদ, অভিমান, ঈর্ষা প্রভৃতি নিরূপণ করা যাঁয়। 
ফল কথা ধাহার! নাড়ী শত্ব সমাক অবগত আছেন, তাহার! 
দেহেয় 9 মনের প্রায় সমস্ত অবস্থাই বলিতে পাবেন । 

এক্ষণে নাড়ী কাহাকে কহে ইহাই স্থির করা যাইতেছে, 
গরে অন্যান্ত তত্ব বিবৃত করা যাইবে । মানব দেহে হৎপিও 
হইতে কতকগুলি শিবাঁ। 0 ভেইন ) ও ধমনী ( ভা 
'ঁরটরী ) নির্গত হইয়া শাখা প্রশাখায় স্থুল, সুক্ম ও অতি স্ক্ষ- 
জ্ূপে অধঃশাখা, উদ্ধশীখা, ( পাঁ, হাত ) মন্তক, বক্ষঃ, উদর, পৃষ্ 
প্রভৃতি শরীরের প্রত্তোক স্থানে পরিবাপ্ হইয়াছে। এ হৎপিঞ 
হইতে বহির্গত হইয়া ব্রেকিয়াল ( 87০7181 ) নামক ধমনী বাহু 
পর্যাস্ত আপিরা কঙুয়ের উপরিভাগ হইতে ছুই শাখায় বিভক্ত 
হুইয়্াছে। এ শাখা দ্বয্ন একটা কনিষ্ঠাঙ্থুলি ও একটা বৃদ্ধাঙ্থুলির 
দিকে ধাবিত হইয়াছে । উহার যেটা কনিষ্ঠাঙ্কলির দিকে গমন 
করিয়াছে উহ্থার নাম অল্নার (01087) অন্তটার নাম রেডিকযাল 


রক্তোশুপত্তি ও রক্তসঞ্চালন । € 


( 8৪9] )1 এ রেডিয়্যাল ধমনীকেই নাড়ী কহে, এবং ০ 
পরীক্ষার্থে ব্যবহৃত হয়। 


স্পা 


রক্তকোৎপত্তি ও রক্তসঞ্চালন। 


মাঁড়ীর গতি জানিতে হইলে বক্ত সঞ্চালনের বিষষ বিশেষ- 
রূপে জানা আবশ্ঠক, নচেৎ নাড়ীতন্ব সম্পূর্ণরূপে পরিজ্ঞাত হই- 
বার সম্ভাবনা নাই , কাবণ রক্তসঞ্চালনই নাড়ীব গতির একমাত্র 
প্রধানতম কারণ । এজন্য উহাৰব উৎপত্তি ও সঞ্চালন সম্বন্ধে 
কিছু বলা যাইতেছে । 

অন্ন (আহাবীয় বস্ত কল) দন্ত বাবা পেধিত, লালা দ্বাব! 
আরজ হইয়া পাকাশয়ে (36০7782) মাক) প্রবিষ্ট হয়, তখন 
পাকাশয়ের পৈশিকশ্ত্র ( 11050516৮ চ1৮7০ মাস্কিউলাব 
ফাঁইব্ো ) সকল উক্ত যন্ত্রকে সঙ্কচিত করে । এবং উহাৰ শিবা 
সকল হইতে পাচকবদ ( (8৪৮7০ ৭৪1০৩ গ্যাসটি,ক জুস ) নির্গত 
হয়। উহার পর প্রাস্ম অদ্ধ মিনিটে মধ্যেই পুনবায় গ্রাস পাই- 
বাব জন্য পাঁকাশয় শিথিল হয়। পাঁকাশষ এইরূপে আহারেব 
শেষ পর্যন্ত সন্কৃচিত ও শিথিল হইয়া গ্রাস গ্রহণ করে। পৰে 
আহার সমাপ্ত হইলে যতক্ষণ অবধি পবিপাক ক্রিয়া সম্পন্ন না 
হয় ততক্ষণ অবধি পাকাশয়েব পৈশিক সুত্র দ্বারা ভুক্ত দ্রব্যগুলি 
অনবরত উদ্ধ ও অধোভাবে ঘুরিতে থাকে । শ্রী সমপ় পাঁকাশয় 
মদ্্যে ঘুর্ণিত ভুক্ত দ্রব্যগুলি আকর্ষণ ও বিকর্ষণ যোগে ক্রমে ক্রমে 
পরম্পর পাঁচকরসে মিলিত হইয়া কর্দমাকার হয়। পবে যখন 
এ কর্দম পদার্থ তরলাবস্থা (0৮79 কাইম) প্রাপ্ত হয়, তখন 
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পাকাশয়ের অধোমুখের (25105 ভ7 পাইলোরিকএও) ভিতর 
প্রবেশ করে! এবং উহ হইতে সত্বরেই ক্ষুদ্রান্ত্রের প্রথমাংশে 
(709০০9 ভিয়ডিনম ) অর্থাৎ দ্বাদশাঙ্ধুল্যন্ত্রে যায়। যখন 
গাঁকাশয়ের অধোমুখের পৈশিক সুত্র সকল শিখিল হুয এ সময়েই 
ভুক্রপদার্থ তরলাবস্থায় ক্ষুদ্রান্্র মধ্যে প্রবেশ করে । 

ভুক্ত দ্রব্যগুলি পাকাশয় হইতে নির্গত হওয়ার ক্ষণকাল 
পুরে আত স্থক্ষ সুক্ষ অংশে বিভক্ত ও কিযৎ্, পরিমাণে তরলা- 
বস্থায় পরিণত হইয়া রাসায়নিক ক্রিয়া আরন্ত হয়। পরে & 
তরল পদার্থ ক্ুদ্রাপ্ত্রের মধ্যে আইসে; তখন উহাতে পিস্তরস 
(719 বাইল ) ক্লোমরস (7১০00168110 1০৪ প্যানক্রিয়েটিক, 
জুস) ও ক্ষুদ্রান্্র হইতে এক প্রকার রস নির্গত হইয়া মিশ্রিত হয়। 
পরে রাসায়নিক সংযোগ বিয়োগ দ্বাবা পবিপাক ক্রিয়া নির্বাহ 
হইয়া শোষক শিরা (9547১৪1 ৮৪২৪ ফ্যাবসারবেন্ট ভেইন ) 
দ্বারা পুষ্টিকর অংশ সকল শোষিত হয়। এবং অবশিষ্ট ভাগ 
বৃহদম্তথ্বে (:158706. 19098050০ লাবজ্‌ ইন্টেস্টাইন ) প্রবেশ 
করে। ও তথার কিরদংশ শোষিত হইয়া মলরূপে অস্ত্র ( 17)/99- 
£12৪ ইন্টেন্টাইন ) হইতে নির্গত হয়। 

অনরস (0119 কাইল) শোষক শিরা দ্বারা শোষিত হইয়া 
বক্ষ: নলীর (70780191৬০৮ থোবেসিক্‌ ডক্ট) ভিতর আনীত 
হয় এবং তথায় শরীরের আশোধিত ললীকার (7,007 লিস্ফ ) 
সহিত মিলিত হয়। এ মিলিত তরল পদার্থ শোষক শির! মধ্যে 
পরিচালিত ও পরিবঞ্ডিত হওয়ায় ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র কোষের (091 সেল্‌) 
বৃদ্ধি পাইয়া বাম সবরেভিয়ান শিরাতে পতিত হুইয়! রক্তের অংশ 
মধ্যে পরিগণিত হয়। 
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জীবিত দেহের স্থশ্ম সক্ষম শিরা সকলের শোণিত প্রবাহ জৎ 
মোহানা ও তাহার প্রশাধাভূত শিরা পথ দ্বারা দক্ষিণ হৃছুদবে 
( 818৮ ড6765০19 রাইট ভেন্টি,কেল) প্রবেশ করে। সেই 
সময় এ প্রকোষ্ঠটা প্রসারিত হয়। তত্পরে হৃছুদর সম্কুচিত 
হইয়া শোণিত বাশি দাক্ষণ হৃৎকোষে (18001, 00019 রাইট 
অবিকেল) প্রবিষ্ট হয়। পরে যখন এ হৃৎকোঁষ সন্কুৃচিত হয, 
তখন এ শোণিত বৃহদ্ধমনীতে ( 1১0110)8)৮0 45৮95 পলমনারি 
আরউরী ) আইসে , এবং বৃহদ্ধমনীর শাখা প্রশাখা দ্বাবা ফুস্ফুসের 
(708055 লংস) কৈশিক নাড়া ( 0%[9118 ক্যাপিলারি ) 
সমূহে পরিব্যাপ্ন হইয়া বিশুদ্ধ নিশ্বাস বাখুব অন্জান ( 0চ্য০1 
আল্মজেন ) দ্বার] পর্রিশোধিত হয়। কিছুকাল পরে ফুস্ফুসেব 
উদ্ধবাহী শিরা দ্বাবা তথা হইতে নির্গত হয । এবং চারিটী 
বৃহৎ শির! দিক বাম হবছুদারে (181৮ ড৪65০1৪ লেফ্ট ভেণ্টি,. 
কেল ) গমন কবে। দক্ষিণ জছুপরের সঙ্কোচনেব সহিত বাম 
জছুদর ও সঙ্কুচিত হয়; এবং তাহার অন্তর্গত সমস্ত রক্ত বহিগত 
হইয়া বাম ভ্বংকোষে (1591৮ 40916 লেফ্ট অরিকেল ) 
আইসে। তখন এ হৃৎকোষও দক্ষিণ হৃতৎকোষের সহিত সম্কুচিত 
হইয়া! রুক্ত সকলকে হৃদ্ধমনীতে ( 40:%, এওব্ট1 ) প্রবেশ করা- 
ইয়া দেয়। পরে হৃদ্ধমনীর শাখা প্রাশাখা হইতে সমস্ত দেহের 
কৈশিক নাড়া সমূহে রক্ত পরিব্যাপ্ত হয়। 

যে সময়ে রক্ত আত শরীরের সমুদয় স্থানে প্রবাহিত হয়, 
সেই সময়ে নাড়ী বিকাশ প্রাপ্ত হইয়া থাকে, সেই বিকাশই 
নাড়ীব স্পন্দন, এবং ত্র স্পন্দনই আমরা পরীক্ষাকালে অনুমান 
করিক়] থাকি। নাড়ী যতটুকু সময় স্পন্দন রহিত থাকে এ 


৮ নাড়ী-বিজঞ্ঞান । 


সময়টুকু শিরার সঙ্কুচিত অবস্থা, সৃতন্াং আমরা এ সময় আর 
নাড়ীর স্পন্দন অনুভব করিতে পারি না। 

কোন এক নিদ্দিষ্ট সময় হৃদয় ( 179%% হার্ট ) যতবার 
স্পন্দিত হয়, নাড়ী ওঠিক তত বাঁর স্পন্দিত হইয়া থাকে। 
তবে কতকগুলি কারণ বশতঃ কখন কখন হ্ৃৎ স্পন্দন অপেক্ষ 
নাড়ীর স্পন্দন পরিমাণে অন্ন হইন্ে দেখা যায়; কিন্তু কোন 
স্থলে বা কোন কারণ বশতঃ অধিক হইবার সম্ভাবন! নাই ) জত- 
পিণ্ডের কতকগুলি পীড়ার জন্য জৎকোঁষের শোণিত এত অল্প 
হয় যে স্ধালন কালীন তাহাৰ সম্পূর্ণ গতি (বেগ) নাড়ীতে 
উপস্থিত হইতে পারে না। সৃংপিগ্ডের সঙ্কোচন সময় উহার 
ভিতর রক্তের অভাব কিশা সঞ্চালন পথেব কোন স্থানে অব- 
রোধই উহার প্রধানতম কারণ বলিয়া! গণা করা যাষ। বক্ষঃস্থলে 
কর্ণ বারা অথবা যন্ত্রধোগে (81০১০3০০1১9 ্েথস্কোপি ) হৃৎ- 
পিগের স্পন্দন সংখা!, বল ও গতি জানা যায়। এবং নাড়ী 
পরীক্ষা দ্বারা হং্ধমনীর সঙ্কোচন কালীন রক্কেব্ পরিমাণ জানিতে 
পারা যায়। ফল; রক্তের গতির তারতম্যান্থসাঁরে নাড়ীর তার- 
তম্য হইয়! থাকে । জীবনের ঘাহা কিছু গুভাশ্তভ সকলই এক 
মাত্ত রক্তের উপর নির্ভর করিতেছে । উহার এক কশামাব্র 
দুধিত হইলেই আর দেহের স্বাস্থ্য সুখের আশা! করা যায় না। 
শরীর দিন দিন নিস্তেজ, মন বিরুত ও নানাবিধ পীড়ার আশ্রন্বী- 


তৃ্ হচ্ব। 


নাড়ী পরীক্ষা । 

নাভী পরীক্ষা কবিবার পূর্বে পৰীক্ষকেব নিম্নলিখিত করেকটা 
বিষয় স্মবণ বাখা নিতান্ত আবশ্যক । নচেৎ নাভীর প্রক্কত 
গতি নিরূপণ হইবে না। পবীক্ষক বোগীৰ নিকট বা রোগী 
পরীক্ষকেব নিকট উপস্থিত হইলে, পণীক্ষক বা বোগী কিয়ৎকাল 
বিশ্রাম করিবেন । এবং শী সময় পবীক্ষক বোগীর সহিত্ত নানা- 
বিধ (ঝোগতত্ব বাতীত ) মিষ্ালাপ দ্বাবা কোগীব মনের ভয়ও 
উছ্ছেগ দর কবিবেন। পবীক্ষক বা চিবিৎসক বোঁগীর নিকট 
উপস্থিত হইলেই বোগীব চিত্ত আহ্লাদিত ভয়। অতএব যতক্ষণ 
অবধি বোগী স্থৃস্ত চিন্ত না ভয (হর্ষ, বিষাদ ইত্যাদি লক্ষণ দূরী- 
ভৃত না হবে ) ততক্ষণ নাভী পৰীক্ষা কর! উচিত নহে। 

যে সকল স্থানেব ধমনী ত্বকেব নিম্নে থাকে ও তাহার রক্ত 
সঞ্চালক স্পন্দন সহজেই অন্রমান কৰা যায়; সেই সেই স্থানের 
ধমনীই পবীক্ষা কৰা যাইতে পাবে। কিন্য সাধাবণতঃ মণি- 
বন্ধের উপবিস্থ ধমনীই পবীক্ষাব উত্তম স্তান ) কাঁবণ অনাখনা 
স্তানাপেক্ষা ত্র স্তানে অতি সহজেই ম্পন্দন অনুভব কব! যায়। 
নাড়ী পবীক্ষাকালে বোগীব সহিত কথা কহা বা অন্য মনস্ক 
থাকা উচিত নহে । বিশেষ মনোযোগী হওয়া আবশ্তাক। মৃছু- 
ভাবে নাডী পৰীক্ষা কৰা! উচিত ; নচেৎ হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া উত্ভে- 
কত হুইক্স! নাড়ী চঞ্চল হয়। নাডী পরীক্ষার সময় ধমনীব 
গণ্তিপথে কোন বস্তর চাপ না পড়ে সে বিষয়ে বিশেষ লক্ষ্য রাখা 
উচিত। 

তনুষ্ঠমূল ও মণিবন্ধের সন্ধির উপরিভাগে পরীক্ষক গাহার 
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দক্ষিণ হস্তেব তিনটা বা চাবিটা অঙ্গুলি একপভাবে সসস্থাপন 
করিবেন যে, যেন তীহাঁব অঙ্গুস তরী তিন চাঁবিটী অঙ্গলিব ব্বিপ- 
বীত দিকে থাকে । এপ হইলে পবীক্ষক ইচ্ছান্বব্প ধমলীর 
উপবিভাগে চাপ পযোগ কবিতে পাবিবেন ; এবং পরীক্ষা 
কার্যেবও অনেক স্বগম হইবে । সহাজেই নাড়ীব গতি, বল, 
বেখ, স্থুল, স্বক্্র পুরি কোমল, কঠিন, ক্ষ ইত্যাদি অস্কুতব 
কবিতে পাঁবিবেন ৷ পবীক্ষাকেব অঙ্গুলিব অগ্রভাগ যত কোমল 
হইবে ভভই নাঁডী পবীক্ষাৰ স্পন্দন স্পার্শব অন্থমান করিতৈ 
পারিবেন। ণ্মন কি শীভাদাগল অঙ্গলিব অগ্রভাগ কঠিন 
সবক দ্বারা আত ভীঁভাদিগেৰ দাবা সমাক নাঁডী পবীক্ষা হওয়া 
কোন ক্রমেই সম্ভব পৰ নহে। 

অঙ্গুলি সম্শোঁগেন বৈলক্ষণা ঘটিলে নাডীৰ প্ররূত গতি 
জ্রানিতে পাবা যাইবে না। অন্তমাঁন সিদ্ধ অপ্রভাক্ষ বিষ কোন 
দ্ধপ সামান্ঠ বাতিক্রম খটিলেই সিদ্ধকাম হঈনাব আশা কৰা যায় 
না। সকল বা্জ্রবই উভয হাস্তেব নাডী পরীম্প কবা উচিত। 
অনেকের একপ দেখা যা ধে. নাভী গভিন সহিত অন্যান্য 
লক্ষণ মিলিত হয় না। যথা গাষেব উত্ভাপ খুব বেশী কিন্ত 
নাড়ীতে সেরূপ নোঁধ হয না। এ সমস্ত স্থলে বিশেষ মনো- 
যষোগের সহিত উভয় হস্ত পণীক্ষা কবিলেই সহজে উহার 
ক্কাবপ নির্ণয় হইবে। কাঁহাব কাহাৰ স্রস্থাবস্থায় কাহার ঝ! 
পীভিতবস্থা কেবল এক হস্তভিন্ন অন্য হস্সে নাড়ীব স্পন্দন অন্ুত্তৰ 
করা যায় না। কাহার বা উভয় হস্তেরই নাডী অতিশক্ম চাপা; 
ধর্বপ স্থলে বিশেষ মনোযোগী ও সতর্ক হওয়া আবশ্যক । স্ত্রী 
ও পুরুষ ভেদে যে বাম ও দক্ষিণ হস্ত পরীক্ষার শি্মম আছে 
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উহ! কোন কাধ্যকর নহে। ভুল সংস্কার মাত্র! কারণ দেখা 
যায় যে, যিনি যে হস্তের অধিক পরিচালন করেন, তাহার সেই 
ছুস্তের নাড়ীই অন্ত হস্তাপেক্ষা অধিক বেগবতী ও বলশালী 
হয়। 

কেবল একটা মাত্র অঙ্গুলিব সহায়ে নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যা 
জানা যাইতে পারে; কিন্ত অন্যান্য তত্ব অবগত হইবার 
উপায় নাই। অঙ্গুলি গুলি নাড়ীর উপব অল্প চাপ প্রঙ্গোগ 
করিয়া পুনঃ ুনঃং অল্প অন্ন সমগ্নান্তর উঠাইর়া লইতে হয়। 
নচেৎ নাড়ীর গতি ঠিক নিরূপণ হয় না। কখন অঙ্গুলি দ্বার! 
নাড়ীর উপর অধিক পবিমাণে চাপ দেওয়া উচিত নহে। 
কারণ তাহা হইলে নাড়ীর প্রক্কত গতি নিন্ূপণ হওয়া দুরে 
থাকুক, রক্ত সঞ্চালন বন্ধ হইয়া পরীক্ষককে ভ্রমে পাতিত্ত 
করে। 

শিশুদিগের নাড়ীর স্পন্দন সংখা। নির্ণয় কর! বড়ই কঠিন । 
কারণ তাহারা সর্বদাই চঞ্চল । ওরূপ অবস্থায হৃৎপিণ্ডের স্পন্দ- 
নের সংখ্যা গণনা করিলেই নাড়ীব স্পন্দনেব সংখা! জান? যায়। 
য্দি একান্তই নাড়ী পরীক্ষার প্রয়োজন হয়, তাহ! হইলে নিদ্রা 
কালীন পরীক্ষা করাই উত্তম উপায়। ও সমম্বে সকল বূপেই 
সুবিধা; কারণ কোন রূপ চাঞ্চল্যই থাকে না। 

রোগী কঠিন পীড়া দ্বারা আক্রান্ত হইলে ক্রমান্বয়ে তিন চারি 
ৰার নাড়ী পরীক্ষা করা উচিত। কারণ ওরূপ অবস্থায় একবার 
মাত্র পরীক্ষা ছারা প্রকৃত রোগ-তত্ব নিরূপণ হয় না। এবং 
নাড়ীর গতি ও ক্ষণে ক্ষণে পরিবর্তন হয় । ওরূপ অবস্থায় পরীক্ষক 
বিশেষ লক্ষ্য রাখিবেন যেন কোন ক্রমে রোগীর ব্বৎপিণ্ডেক 
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ক্রি বৃদ্ধি না হয়। পরীক্ষক ইহা যেন সর্বদা স্মরণ রাখেন যে, 
নাড়ীর বাহ কিছু শুভাশুভ সকলই হৃৎপিশ্ডের ক্রিয়ার উপর 
নির্ভর করিতেছে। 

বয়ংক্রম ও স্ত্রী, পুরুষ ভেদে; নিদ্রা, জীগরণ, পরিশ্রম ও 
বিশ্রাম কালে, মানসিক উত্তেজনায় ; শৈত্য ও উষ্জে ; দৈহিক 
বলের তারতম্যে ; ধাতু বিশেষে ; খাদ্য ভেদে নাড়ীরস্পন্দনের 
কিছু কিছু ব্যত্যক্স ঘটা থাকে । এন্সপ অনেক স্থলে দেখা যার 
থে, নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যা দ্বার! স্পষ্ট জব অনুভব হইতেছে, অথচ 
উহাই প্র ব্যক্তির প্রকৃত সুস্থাবস্থা। অনএব পরীক্ষকের ও 
সকল বিষয়েও লক্ষ্য রাখা উচিত। 

সাধারণতঃ নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যার ক্রম জানা থাকিলেই মোটা 
মুটী অনেক পীড়ার অবস্থা অবগত হওয়া যার। এ কারণ নিলে 
সংখ্যার ক্রম ও অবস্থা তভেদে তারতম্যের নিয়মাবলী লিখিত 
হইল । 

সদ্য প্রন্ত শিশুর নাড়ী অতিশম বেগব্তী ; প্রতি মিনিটে 
১০৫ হইতে ১৭০ ৰার স্পন্দন হয় । কোন কোন স্থলে ১৮৭ বার 
ওম্পন্দিত হুয়। শৈশবাবস্থার নাড়া ভ্রতগামী থাকায় হৃৎস্পন্দ- 
নের' সহিত সংখ্য। নিণর করা আতি সহজেই নিষ্পন্ন হয় । অনেক 
বহুদর্শী চিকিৎসক পরাক্ষা দ্বারা স্থিব করিয়াছেন গন, জন্মের পর 
হইতে দশ দিন পর্য্যন্ত ১০৬ হইতে ১৮০ বার স্পন্দন হয়। এক 
মাপ হইতে ছুই মাস পধ্যন্ত ১০৩ হইতে ১৫৭ বার। ছুই মাঁস 
হইতে তিন মাস পর্যন্ত ৮৭ হইতে ১০* বাঁর। শৈশবাবন্থ 
হুইন্ভৈ প্রৌঢ়াবস্থা পর্যন্ত নাড়ীর স্পন্দন সংখা! ক্রমে অল্প হইতে 
খকে পরে বৃদ্ধাবস্থায় পুনরায় বৃদ্ধি পায়। ডাক্তার হপার স্ত্রী, 
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পুরুষ ও বয়ক্রম তেদে নাড়ী স্পন্দনের যে তালিকা দ্রিয়াছেন 
তাহা নিন্নে প্রদত্ত হইল, দেখিলেই সহজে বুঝিতে পারিবেন । 


তাঁলিকা। | 

বয়ঃক্রম | পুরুষ । ্ী। 
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চি ঙঃ 


সচরাচর পুর্ণ বয়স্ক পুরুষের নাড়ী প্রতি মিনিটে ৭০ হইতে 
৮* বার এবং স্ত্রীলোকের ১০০ হইতে ১১০ বাঁর পর্যন্ত স্পন্দন 
হুয়। ডাক্তার হুপারের তালিকা দ্বারা স্পষ্ট প্রমাণ হইতেছে ষৈ, 
৭ বতসরাঁবধি পুরুষ ও স্ত্রী নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যা প্রীয় সমান 
থাকে ; পরে প্রতি মিনিটে ৭।৮।৯/১০১৪ বার পধ্যস্ত বৃদ্ধি পায়। 
পূর্বোক্ত তালিকার নাড়ীর সংখ্যা সকল সময়ের জন্য সীধারণের 
শ্মরণ রাখা অস্থবিধাকর বলিয়া, পশ্চাৎ একটা" স্থল তালিকা প্রদত্ত 
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হইতেছে ; উহ! স্মরণ রাখিলেই সংখ্যা নিরূপণ কার্ধ্য স্ুচার ব্ূপে 
সম্পন্ন হইবেক। 


ভূমিষ্ট হইবার পর মী টি ২১৪০ 
শৈশবাবস্থায় রর ৮ এ 
বান্যকালে হর 85 
যৌবনাবস্থায় 2 5০৪ এ ৯০ 
তাৰ টা ঃ ইত ৭৫ 
ৃদ্ধাবস্থাস রঃ রঃ রর রর 
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পূর্বে সুস্থাবস্থার নাড়ী স্পন্দনের উদ্ধক্রম লিখিত হইয়াছে; 
এক্ষণে উহার নিয় ক্রম, এবং নিয়ত্রজের কতকগুলি কারণ দেখাঁন 
যাইতেছে । উভর জাতীব (স্ত্রী পুরুষ ) নাড়ার নিয়ক্রমের 
স্পন্দন সংখ্যা প্রতি মিনিটে ৫০ বাব। ডাঁক্তর ফাইলাব অনেক 
স্থলে ৫৫ বার স্পন্দন দেখিয়াছেন । আবার অনেক স্থলে স্বাভা- 
বিক নিক্মমাপেক্ষা শ্যুন সংখ্যার ত্রমের এত ব্যতিক্রম দেখা যায় 
যে শুনিলে অতি আশ্চর্য্য বোধ হয়। এবং কিছুতেই বিশ্বাস 
করিতে প্রবৃত্তি হয় না। মিঃ হেবার্ডেন অণতিপর বুদ্ধের দাড়ী 
স্পন্দন ৪২, ৩০ ও ২৬ বার পধ্যন্ত গণনা করিয়াছেন। ডাক্তর 
ছপাঁরও বিশেষ পধ্যালোচন! দ্বারা! ৩৮ বর নাড়ীর স্পন্দন নিক্ূপণ 
কষিয্নাছিলেন। ফাল্কোনার এক ব্যক্তির প্রতি মিনিটে ৩৬ বার 
ও একটী স্ত্রীলোকের নাড়ী ২৪ বার পধ্যস্ত স্পন্দন হইতে দেখিয়া” 
ছেম। মেসিও পাইওরি এক ব্যক্তির নাড়ী ১৭ বার স্পন্দন 
শণনধ করেন ডাক্তর বনেউ একজন সন্গ্যাপীর নাড়ী ১৪ বার 
মাত্র স্পন্দন হইতে” দেখিয়াছেন॥ ভাক্তার গয় এক ব্যক্তির 
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বিষয় লিখিরাছেন যে, প্র বাক্তিব নাড়ী প্রতি মিনিটে ১২ বার 
মাত্রস্পন্দিত হইত, অথচ উহাকে কখন অস্থৃস্থাবস্থায় দেখ যায় 
নাই। ডাকার গ্রেবেদ্‌ এক ব্যক্তিব নাড়ী সুস্থাবস্থায ৩৮ বার 
স্পন্দন গণনা কবেন; এবং এ বান্তির জ্বব কালীনও গণনা 
করির। দেখিয়াছেন বে, এ নাড়া প্পন্দনের কিছুমাত্র বুদ্ধি হক্ব 
নাই। এতদ্বাতাত অনেক বভদর্থ চিকিৎসক কহিয়! থাকেন 
যে, ঠাহ(রা অনেকের স্থৃস্থাবৃস্থাধ ১২১৪1১৬ বার মাত্র নাড়ী 
স্পন্দিত হইতে দেখিষাছেন। 

উন্চ স্থান হইতে পতন) অণ্তরিক্ত ইশেতা সেবন? আহারা- 
ভাবে দৌর্বলা; পিন্তপেগ্স। প্রধান ধাতু ঃ হতাশ ঃ অতিবিক্ত 
পরিশ্রমেব পর ক্লাপ্তিঃ ্লাববির দোব্বলা ) নিদ্রাবস্থায ও কোন 
কোন উষ্ধব দেখন নানা ন।ডা অতিশয় ক্ষীণ ও মুছুভাবে স্পন্দিত 
হইয়া] থাকে | 

উচ্চস্থান ছইতে পতন | গ্রন্থকাৰ স্বযং প্রত্যক্ষ 
করিয়াছেন এক ব্যন্তি ভালগাচ্ছেব শিবোভাগ হইতে পতিত 
হওয়াব মদ্ধ ঘটক। পর প্রত নিনিতে উহাব নাড়া ২৪ বার মাত্র 
স্পান্দত হইতেছিল) পনে এক ঘটকার ভিতব স্পন্দন বেগ 
ক্রমে মন্দাভত ৬ইঘ1 ৮ বাবে পবিণত হয। এবং তংকালে পুনঃ 
পুনঃ মূক্ছ? দ্বাৰা আক্রাপ্ত হর। কিন্তু সৌভাগোন বিষন্ন এইরূপ 
অবস্থা! অধিকক্ষণ স্তায়ী না হইন| ক্রমে উন্নতি পথে অগ্রলর 
হইয়াছিল; এবং শেষে জীবনের কোন বিদ্ল করে নাই। 

অতিরিক্ত শৈত্য নেবন | বাহ্িক শৈত্য প্রয়োগ 
দ্বারা নাড়ার গতি ক্রমে মন্দ হর়। এমনকি অদ্ধেক করিয়া 
ফেল্পে, শীত ও শীত বাতাদিতেও জপ হইর়! থাকে । এইটা 
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সাধারণে অল্পায়্াসেই পরীন্ষণ করিতে পারেন । অধিকক্ষণ ধরিস্না 
জলে থাকিয়া স্নানের পর দেখিবেন ষে, নাঁড়ী স্পন্দন অনেক 
মৃছ হইয়াছে। অতাচ্চ পর্বত শিখরে আরোহণ করিলেও নাড়ীর 
বেগ পুর্বোক্ত প্রণালীতে মন্দীভূত হয়। মিঃ মসিওর দেখিয়া- 
ছিলেন ঘে, যে নাঁড়ীব স্পন্দন বেগ সাধাবণতঃ ৯৮১ ১০০১ ১২০ 
বার, বেলাঙ্ক পর্ধত শিখরে তাহাঁব স্পন্দন সংথা। ক্রমান্বয়ে ৪৯, 
৬৬, ৭২ বাব হইয়াছিল । 'অতিবিক্ত শৈত্যকর বন্তব (যথা বরফ 
ইত্যাদি) সেবন দ্বাবাও নাভীব স্পন্দন বেগ মন্দীভূত হয়। 

আহারাঁভাবে দৌব্বল্য । আহাবাভাবে জীবনশক্তি 
(৮1২. 707০০ ভাইট্যাল ফোবস) ক্রমে ক্রমে ক্ষীণ হইক্কা যায়; 
ন্তরাং রন্দ সঞ্ধালনেব অনেক ব্যাঘাত ঘটে । একারণ নাড়ীও 
দিন দিন মন্থব গতি প্রাপ্ত হয়। তদ্যতীত অন্ত কোন কারণ 
উপলব্ধি হয না । 

পিভ ও শ্রেয়া প্রধান ধাতু । এই ধাতু প্রধান- 
দিগের মধ্যে পিন্ত হইতে শ্নেন্সা প্রধান ধাডুদিগের নাড়ী অধিক- 
তর মন্থরগামিনী হয়। এমন কি অনেক স্থলে নাড়ী ১৫ বার 
হইতে ২০ বার পধ্যন্ত কম স্পন্দিত হইতে দেখা যায়| 

হতাশ | আশাই জীব্ন। আশাভঙ্গ দাবা! জীবনীশক্তি 
দিন দিন হীন হয়) সুতরাং নাড়ীও মৃছু ভইযা পড়ে। অনেক 
স্কুলে এরূপও দেখ! যায় যে, কোন কোন যুবক যুবতী প্রণয়ে 
বঞ্চিত হইয়া, সংসাঁর স্থখের আশায় এককালীন জলাঞ্জলি দিয়া, 
উক্ত প্রণয়িণী কিস্বা গ্রণয়ীর প্রতিরূপ চিন্তাতেই দিন যামিনী 
যাপন করে। এ সময় উহাদিগেব হৃৎস্পন্দনের সহিত নাড়ীও 
অতি মন্দ হইয়া পড়ে ; ওরূপ অবস্থায় ডাক্তর কপ্নন্‌ লিখিয়া- 
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ছেন যে, তিনি একটা যুবতীর নাড়ীস্পন্দন ২৪ বার মাত্র গণন! 
করিয়াছেন। হঠাৎ অশুভ সংবাদ শ্রবণেও নাঁডীর গতি মৃদ 
হয়। উহাদ্বারা জীবনীশক্তি এত ক্ষীণ হয় ঘে, এমন কি পরি- 
শেষে মৃত্যুমুখে পতিত হইতেও দেখা যায় । 

অতিরিক্ত পরিশ্রমের পর ক্লান্তি | এই অবস্থায় 
নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যা স্ুস্থাবস্থপেক্ষা অর্ধেকেরও নিয় ক্রমে মন্দী- 
ভূত হইয়া! আইনে । সচপাচব বাহানা পরিশ্রম বিমুখ তাহারা 
সামান্য পরিশ্রম করিয়া দেখিতে পারেন যে, াহাঁদিগের নাড়ী 
পরিশ্রমের পুর্বে প্রতি মিনিটে কতবার স্পন্দিত হুইতেছিল, 
এবং পরিশ্রম-কালীন উহার স্পন্দন সংখ্যা কতবার বুদ্ধি পাঁইয়া- 
ছিল, এক্ষণে প্র সংখ্যা কত মন্দীভূত হইয়াছে। কিন্ত যাহারা 
নিত্য পরিশ্রম করে তাহাদিগের ওরূপ হইবার সন্ভাবনা নাই। 
কু্ারজীবী ও রজকেরাই উহার প্রতাক্ষ প্রমাণ । জলে অধিক- 
ক্ষণ সীতার দিলেও নাড়ী নিতান্ত ছুর্বল ও মন্দগতি হয়। 
কাঁরণ উহাতে শৈত্য সেবন ও পরিশ্রম উভয়েরই যৌগ আঁছে। 

সাঁয়বিয় দৌর্বল্য | এ অবস্থায় সাধারণতই নাড়ীর 
গতি মৃছু হয়, ইহা একন্ূপ পীড়া ব্যতীত আর কিছুই নহে। 
চিকিৎসা্বার! স্নামু শক্তিব বল বৃদ্ধি করিয়া দিলেই তৎসঙ্গে 
নাড়ীর বল ও স্পন্দন সংখ্যা বৃদ্ধি হয়। 

নিদ্রী। নিদ্রিতাবস্থায় নাড়ী অতিশয় মৃছুগামী হয়।' 
মিঃ কোযনেলেট স্থির করিয়াছেন ষে, পূর্ণ বয়সে নাড়ীর স্পন্দন 
১* হুইতে ১৫ বার মৃছু হইয়া পড়ে । 

ওঁষধ সেবন | জরের প্রবল প্রকোপাবস্থাতেই তধধ 
'ছ্বার। নডব গতি মন্দ করা হয়। এতদ্বতীত কতক গুলি 
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হৃতৎপীড়াঁতেও এরূপ ওষধ দ্বারা হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া কমান হয়। 
সুতরাং তৎসঙ্গে সঙ্গেই নাড়ীর গতিও মৃছু হইয়া! পড়ে । 
পীড়িতাবস্থা ব্যতীত নিয়লিখিত কারণবশতঃ নাড়ীর স্পন্দন 

সংখ্যা বৃদ্ধি পাইয়। থাকে । যে যে কারণে নাড়ীর স্পন্দন সংখ্যা 
মদ হয়, ঠিক তাহার বিপরীত কারণগুলিদ্বারাই উহার বেগ 
দ্বিগুণ বা উপেক্ষা বেশী বা কম হইরা থাকে ; যথা__উষ্ণ- 
প্রয়োগ ; পুষ্টিকর আহার ; ক্রোধ ও হর্য; রক্ত ও স্নায়ু প্রধান 
ধাতু; জাগরণ ) পরিশ্রম; উত্তেজক গুঁষধ সেবন ইত্যাদি । 

উষ্ণ প্রয়োগ | খতু পরিবর্তনে বায়ু উষ্ণ হইলে নাড়ী 
স্বাভাবিক বেগবতী হয়। এবং অগ্নি সন্তাঁপ দ্বারাও ্রব্বপ হইয়া 
থাকে । মিঃ বেলাগার্ডেন ১০ মিনিট ২৫০ ডিক্রি সন্তাপে উপ- 
বেশন কবায় তাহার নাড়ার স্পন্দন দ্বিগুণেরও অধিক হইয়- 
ছিল। (অনেক স্থলে এই উপায় অবলম্বন দ্বারা আসন্ন মৃত্যু 
্রস্থ রোগীকে ও মৃত্যু কবল হইতে রক্ষা কর! যায়। যখন জীবনী 
শক্তি ক্ষীণ ও হস্ত পদাদি শীতল হইয়া রোগীর দুর্লক্ষণ সকল 
প্রকাশ পায়, তখন এক মাত্র উঞ্ণ প্রয়োগই জীবনাশার প্রধান 
সম্বল। এ উপায় সাধারণতঃ দ্বিবিধ প্রকারে সাধিত হয়। 
যথা হস্ত, পদতলে ও জ্ীবাদেশে শর্ষপের পটীসংষোগ ; কিনব 
অধংশাখায় লঙ্কা মরিচের প্রলেপ । এবং অধঃশাখা ও উদ্্ব 
শাখার ফ্লালেন, বালি, মাসকলাই ইত্যার্দি অগ্রিতে উত্তপ্ত করিয়া 
সেঁক প্রদান। কিম্বা অতি উষ্ণ জল বোতলে পুরিয়! হাটুর নিম্নে 
ও বগলে স্থাপন করা 1) 

পুর্িকর আহার । উদ্ভিজ্জ ভোজনে নাড়ী কিছুমাত্র 
চঞ্চল হয় না। কিন্ত অতরক্ত তৈল, ঘ্বত, গরমমসলা, মাংস, 
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ভিন্ব, উষ্ণ পানীয়, (উষ্ণগুণ যুক্ত ) তাত্রকুট, সুরা ও মস্তিষ্ক 
উত্তেজক মাদক দ্রব্য মাত্রেই নাঁড়ীকে উত্তেজিত কবে। ইহার 
মধ্যে তৈল, ঘ্বৃত, গরমমসলা, মাংস ও ডিম্ব ইত্যার্দি তৌজনে 
রক্তেব কণা বুদ্ধি পাইয়া নাডীকে উত্তেজিত কবে। অবশিষ্ট 
দ্রব্যগুলি রক্তকে উত্তীপিত কিয়া নাড়ীব চাঞ্চল্য জন্মায়। 
(উভয়বিধ পান ভোজন দ্বারাই অনেক অনেক কঠিন পীড়া 
দ্বারা আক্রান্ত হইতে দেখা যায় । অতএব পবিমিত পান 
ভোজনই স্বাস্থ্য রক্ষাব প্রশস্ত উপায।) 


ক্রোধ ও হর্ষ । ইহ! দ্বাবা চিন্ত উত্তেজিত হয়। জৎ- 
পিপ্ডেব ক্রিয়াও দ্বিগুণ বা ততোধিক বুদ্ধি পাক; স্ৃতবাং তৎসঙ্গে 
বক্তনধ্ালনও অধিক হয়। এবং তন্তং কাবণে নাড়ীও তদনুরূপ 
চাঞ্চল্য জন্মে। (অতিবিক্ত ক্রোধ ও হর্ষ দ্বাবা অনেক স্থলে 
কঠিন পীডা সকল উৎপন্ন হয, অতএব উহ্াদেব অত্যধিক বশী- 
ভূত না হওয়াই ভাল ।) 

রক্ত ও স্সারু প্রধান ধাতব । এই ছই ধাতুবিশিষ্ 
ব্ক্তিদিগেব নাড়ী স্বাভাবিক অধিকতব দ্রুতগামী হয়। এমন 
কি অনেক স্থলে কোন কোন পবীক্ষকেব জর বলিয়া ত্র 
হইতেও দেখা যাঁয়। বাস্তবিক, উহাদিগের কি দৈহিক সম্তাঁপ, 
কি নাঁড়ীর গতি, সকলই সামান্য জবেব হ্যার বলিয়া বোধ হয়। 

জাগরণ । এঅবস্থায় নাঁড়ী সাধারণতই কিছু চঞ্চল 
থাকে ; উহ! থে নিত্রিতাবস্থার সহিত কিবপ কম বেশী হয় তাঁহা! 
নিদ্রায় দেখান হইয়াছে। 


পরিশ্রম । ব্যায়াম বা অন্ত কোন শারীরিক পরিশ্রষ 
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কালে নাড়ীর গতি দ্বিগুণ হইতে তিন গুণ বৃদ্ধি পায়। রক্ত- 
সঞ্চালন ক্রিয়াব বৃদ্ধিই উহার মূলীভূত কারণ। 
উত্তেজক ওউধধ সেবন | ইহাতে নাড়ীর বেগ বুদ্ধি 
পার এবং ক্ষীণ নাড়ীকে সবল করে । কিন্ত ওষধের ক্রম কমিয় 
গেলে নাভী পুর্ববাপেক্ষা দুর্বন ও মন্দগামী হয়। (যখন জীবনী- 
শক্তি কম হইযা আইসে, তখন চিকিৎসক শ্রৰপ ওষধ দ্বারা 
রোগীব জীবনীশক্তি বুদ্ধি কপিয়া দিপ্কা রোগীকে আবোগ্য পথে 
আনয়ন কবেন।) 
ইহা ব্যতীত দণ্ডাযমাঁন, উপবেশন,শমন ও কাঁলভেদে নাড়ীর 
কিছু কিছু স্পন্দন ব্যতায় ঘটিয়া থাকে । সাধাবণতঃ পূর্ণ বয়স 
ব্যক্তি দণ্ডায়মান কালে নাভী প্রতি মিনিটে ৭৯, উপবেশন কালে 
৭০ এবং শয়নাবস্থায় ৬৭ বাব স্পন্দিত হইয়া থাকে পেশী- 
মণ্ডলের আকুঞ্চনেব তারতম্য হওব(তেই নাড়ীব স্পন্দন সংখ্যার 
এরূপ পরিবর্তন হয়। এতছ্িন্ন আব (কান কাবণই উপলব্ধি 
হয় না। সচরাচর প্রত্যুষে প্রায় সকলেবই নাড়ী অপেক্ষা রত 
অধিক বেগবতী থকে । ঘত বেলা বৃদ্ধি হয় ক্রমে নাড়ীও ততই 
মৃদুগাঁমিনী হয় 'ণবং সন্ধ্যাকলে সর্বাপেক্ষা স্পন্দন সংখ্যা কম 
হয়। আঁবার অনেক স্থলে এই নিয়মেবও ব্যতিক্রম দেখা যায়। 
প্র ব্যতিক্রম সংখ্যা পুরুষাঁপেক্ষা স্ত্ীদিগের অধিক | বিশেষ 
পরীক্ষা দ্বার! স্থির হইয়াছে যে, উত্তেজক উষধের ক্রিয্না প্রাতঃ- 
ক্কালেই সম্যক ফলদায়ী হয়। ডাক্তার হুপার লিখিয়াছেন যে, 
প্রাতঃকালে যে গুঁধধ সেবন দ্বারা নাঁড়ীর স্পন্দন বেগ ৫ হইতে 
১২ বার বৃদ্ধি পাইয়াছিল এবং এ বেগ প্রায় ছই. ঘণ্টা পর্যযস্ত 
সমান ভাবে বর্তমান ছিল; কিন্ত সন্ধ্যার প্রীস্থালে সেই ওঁষধ 


নাড়ী পরীক্ষা ৷ ২১ 


সেবন দ্বার! নাড়ীর গতি কিছুমাত্র বৃদ্ধি বা ভাবান্তরিত হয় নাই। 
এ স্মন্ত বিষধে ও পবীক্ষক ও চিকিৎসকের লক্ষ্য রাখা উচিত। 
অন্যথা ভ্রমে পতিত হইবার সপ্তাবন!। ফল কথ! নাড়ী পরীক্ষা 
কার্যে বিস্তর অভিজ্ঞতার আবশ্ঠক | 

নাড়ী রক্ত দ্বাবা পূর্ণ থাকিলে স্পন্দন সংখা! অপেক্ষাকৃত কম 
হয়। (আতিশয় রক্তাধিক্যবশতঃ হৃংপিণ্ডেৰ ক্রিম্নার বাতিক্রমই 
স্পন্দন সংখ্যা কম হইবাঁব মুনীভূত কাবণ) আবাধ মধ্য অবস্থায় 
(সাধারণত; যাহাদিগকে সুস্ত ও বলিঃ বলে) নাডার বেগ 
অপেক্ষাকৃত বৃদ্ধি পান । উহাদিগের অপেক্ষা ডর্বলকায় ব্যক্তি- 
দিগের নাড়া মৃছ ও ক্ষাণ হয়; কিন্ত স5বাচব যাহাদিগকে ছুর্ববল 
বল যাঁয়, তাহ[শিগের নাড়াব বেগ সব্বনাঁব জন্যই বৃদ্ধি থাকে। 
তবে নাড়া ক্ষাণ ব্যতাত সবলহ্যনা। হাই বলিগ্ বাক্তিৰ 
সহিত প্রভেদ। 

কতকগুলি পীড়াঘ নাডাঁর স্পন্দন সংখ্যা অনতরিক্ত বুদ্ধি 
পায়। মন্তিদ্চ প্রদাহে ডান্তাৰ জঘ এক বান্তির নাডা প্রতি 
মিনিটে ২০* বারেও অধিক স্পন্দিত হইতে গণন। কৰিয়াছেন। 
ক্ষত রোগে নাড়াব বেগ খুব বুদ্ধি পায়। ডাক্তাব হুপার এক 
ব্যক্তির বিষয় লিখিয়াছেন যে, এ ব্যক্তিব বাহুতে পুয় সঞ্চয় 
হওয়ায় উহার নাড়ী প্রতি মিনিটে ২৬৪ বার পর্যান্ত স্পন্দিত 
হইত। হৃৎপিণ্ডের পীড়ায় নাঁড়ীব স্পন্দন ক্গ খুব প্রবল হয়। 
অনেকে এই পীড়ায় ১০০ হইতে ২৫০ বার পর্যান্ত নাড়ী স্পন্দিত 
হুইতে দেখিম্মাছেন। জর কালীন পূর্ণ বয়স্ক ব্যক্তির নাড়ীর 
স্পর্নন বেগ সচবাচর ১০০ হইতে ১৩০ বার পর্যন্ত হইয়া! থাকে । 
উহার অতিরিক্ত হইলেই পাড়া কঠিন বণিয়া বোধ করিতে 
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হইবে। এ্রস্পন্দন সংখ্য। যদি ১৫০ বার হয় তাহা হইলে রোগীর 
মৃত্য হওয়ারই খুব সম্ভাবনা । এবং ১৮০ বার হইলে আসন্ন মৃত্যু 
বলিয়া বোধ করিতে হইবে । অনেক স্থলে এব্ধপ দেখা যায় যে, 
স্স্থাবস্থায় যাহার নাড়ীর স্পন্দন যতবার, জর কালীন যদি এ 

খখ্যার দ্বিগুণ হয, ভাতা হইলে জী রোগীর জীবনে পদে পদে 
বিপদের আশঙ্কা উপস্থিত কপে | অন্তনঃ মৃত্া না হইলেও দীর্ঘ 
দিন ক্লেশ পাধ ও নানানূপ উপসর্গ উপস্থিত হয়। 


স্স্থ নাঁড়ীর গতি ও স্পন্দন | জুস্থাবস্তায় পূর্ণ বয়- 
স্কের নাড়ীর স্পন্দন মৃক্ত, পূর্ণ, একরূপ বেগ ও একরূপ গতিযুক্ত ১ 
অল্প চাপ প্রয়োগ কদিলেই অঙ্লিব নিন ভাগে মুগ্ুভাবে স্ফীত 
ছয়। বালক ও স্বালোকেন নাড়ী অপেক্ষা্হ ক্ষীণ ও বেগবতী । 
বৃদ্ধের নাড়ী ক্ষাণ, মদগা্ী ও কঠিন । বেমন বয়স ৪ আ্াপুরুষ 
ভেদে নাড়াব গতি বিতর প্রকার ভব, তেমনি ধাঠগত প্রভে- 
দেও নাড়ীর গতি ভিন ডি জপ ধারণ কনে, যগ। শ্রেক্সা প্রধান 
নাড়ী ক্ষুদ্র, মগ্তর ও স্তণত। পিন্তপ্রধান নাডা পর্ণ ও কঠিন । 
রক্তপ্রধান নাড়া স্থল কঠিন ও দ্রুহগামী। আামপ্রধান নাড়ী ক্ষুদ্র 
ও বেগশালা । নাড়া পরীক্ষার এই জুল বৃস্তান্ত কয়েকটা স্মরণ 
রাখিলেই পরীক্ষা! পক্ষে অনেক সুগম হইবে । 





নাড়ীর গতি । 


অবস্থা ভেদে নাড়া স্পন্দন যে কত বিধ পরিবর্তন ঘটে, 
পুর্বাধ্যায়ে তাহা দেখান হইয়াছে) এক্ষণে রক্ষ সঞ্চালন ক্রিয়ার 
তারতম্য ও ধমনীর স্থিতি স্থাপক হা গুণের বৈব্ম্যে, নাড়ীর গতি 
যেকতভি ভিন্ন রূপ ধারণ করে, তাহাই বর্ণিত হইতেছে । 
প্রথমতঃ নাড়ার গহিন নাম ও গতির বিব্বণ পরে কারণতন্ব ও 
অন্তান্য বিষয় বিবৃতি কবা বাইহোছে। 


(১) দ্রুতগামী 1] (0177918৫706 ফিকোরেন্ট ) অধি. 
কাংশ সময় সম ও ক্ষতি বিষম বেগে দ্রুত গমন করে| হৃত- 
পিগ্ডের দ্রুত সঙ্কোচন ও শিবাণাহী শোণিত আোতের চপলগতি 
দ্বারা ধমনী দ্রতগামীগতি প্রাপ্ত হয় । 


(২) শম। (৩৫৪৮ বেগুলাব) ইহার যেনূপ 
ভাবে গতিই হউক না কেন (মুছু বা প্রবল) কখন সমবেগ ত্যাগ 
করে না। অর্থাৎ একটী আঘাতের গব অন্য আঘাত হইতে 
যত সময় লাগে সকল আঘাঙ গুলিই এ নিয়মে সম্পন্ন হয়। 
যখন হৃৎপিওড পমভাবে আকুঞ্ত হইতে থাকে এবং সঞ্চালিত 
রক্ত সমভাবে প্রবাহিত হয়, ভখনই ধমনা সমগতি প্রাপ্ত হইয়। 
থাকে। 


(৩) বিষ্ম। (7581৪; ইর্রেগুলার) ইহার একটা 
দীর্ঘ ও একটা ক্ষুদ্র আঘাত হয়। সময়ে সময়ে আঘাত কালেরও 


তারনম্য হয়। হৃৎপিণ্ডের স্ষোচনের তারতম্য ও শোণিত গতিং, 
বৈষ্ম্যতার নাড়ীর বিষম গতি হয়। 
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(8) বেগবতী | ( ঞেআাঠা কুইক ) নাড়ী ক্ষীণ অথচ 
ক্রুত গমন করে। হৃৎপিণ্ডের প্রথর স্পন্দন এবং আকুঞ্চনকালে 
অল্প পরিমিত রক্ত নিঃসরণ হইয়া নাড়ীর গতি বেগবতী করে। 
রোগী যখন নিতান্ত দুর্বল হইয়া! পড়ে তখনই প্রায় এই অবস্থা 
প্রকাশ পায়। 


(৫) ক্ষণ বিলুপ্ত | (06570056676 ইন্টার মিটেন্ট) 
নাড়ী কখন পূর্ণ অনুভব হয়, আবার পরক্ষণেই মুছু বা এককালীন 
স্বরণ অনুভব হয় না। এবং সমতালে স্পন্দন হইয়া মধ্যে মধ্যে 
একটা স্পন্দন লুপ্ত হয়। এ লুপ্ু স্পন্দন গুলিও প্রায় প্রথ্ 
ষতগুলি স্পন্দনের পর হয়, পরেও এরূপ নিয়মে হইতে থাকে। 
যে সময় হৃৎপিণ্ড রক্ত দ্বারা পূর্ণ, স্পন্দন অতি মুছ ও প্রথর, 
রক্তশ্রোত সম ও বিষম বেগে প্রবাহিত হয়, সেই সময় নাড়ী 
ক্ষণবিলুপ্তগতি ধারণ করে। 

(৬) স্থুল। (ঘ] ফুল) অঙ্গুলি স্পর্শে নাড়ী মোটা 
মেজ মেজে বোধ হয়। যখন হৃ স্পন্দন প্রবল, এবং আকুঞ্চন 
কালে অধিক রক্ত নির্গত হয় কিন্তু বৃহ্দ্ধমনীর রক্ত সঞ্চালন মৃছু 
হয় তখন ধমনী স্থলগতি প্রাপ্ত হয়। 

(৭) ক্ষুদ্র। উম] ক্বল) ইহাতে নাড়ীর গতি মন্দ 
হয়।'যৎকালে হৃতপিও মৃদু স্পন্দিত ও রক্তশ্রোত ধীরে প্রবাহিত 
হয় তৎকালে নাড়ী ক্ষুদ্র গতি হয়। কোন কোন স্থলে জরের 
পুর্ণ বিরামের পুর্ববাবস্থায় এবং রক্তত্রাবে এই গতি দেখা যায়। 

(৮) কঠিন 1 (দু হার্ড ) যখন নাড়ীর উপর অস্কুলি 

দ্বার মৃদু চাঁপ প্রয়োগ করিলে উচ্চ হইয়। উঠে এবং চাপ ত্যাগ 
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করিলেই সমগতি প্রাপ্ত হয়, তখনই নাড়ীর কঠিন গতি । হৃৎ- 
পিগের প্রথর স্পন্দন, প্রবল রক্তসঞ্ধালন ও ধমনীর স্থিতি স্থাপ- 
কতা প্রবল হইষা নাড়ী কঠিন গতিযুক্ত হয়। 

(৯) পুষ্ট । (ছা ফেছ্‌) অঙ্গুলি স্পর্শে নাড়ী দ্ড়ীর 
ন্তায় বোঁধ হয়। হৎস্পন্দন্‌ দ্রুত, প্রত্যেক আকুঞ্চনকালে অধিক 
শোণিত নিঃদবণ ও ধমনী স্তিতিস্তাপকত। গুণাধিক্য হইলে নাভী 
পুষ্ট গতি ধারণ কবে। বক্তাধিক্য তকণ পীড়াব প্রথমাবস্থাষ 
এইবপ হয়। 

(১০) কৌঁমল | (8০1৮ সফ্ট ) মেজমেজে ? অর্থাৎ 
মধ্যমাকাবে চাপ প্রয়োগ কবিলে এক প্রকাৰ বিলীন হইব 
ঘায়। ধমনীব স্থিতিস্থাপকভ। ঘুছু হইয়া নাডী কোমল গতি 
প্রাপ্ত হয। পিত্ত, শ্রেন্সা প্রধান ধাতুগ্রস্থ বে।গাবই প্রায় এঁবপ 
নাড়ীর গতি দেখা যাষ। 

(১১) ছুর্বল। (৮০০৮ উইক্‌) ক্ষীণ ও মৃছুগামী। 
যখন হ্বৎপিণ্ডেব স্পন্দন বেগ মৃছ, শোণিওকোত ধীব গতি প্রাপ্ত, 
ও ধমনীর স্থিতিস্থাপকতা অল পবি্মিত শিথিল হয়, তখনই 
ধমনী ছুর্বল গতি ধাবণ কবে। 

(১২) তীক্ষ। (38৮৪) সাব্প ) ক্ষীণ অথচ ভ্রুত 
গাষী এবং কথন কখন প্রথব স্পন্দন ও পাওয়৷ যায়। যেসময় 
হৃৎপিও মৃছু স্পন্দিত ও আকুঞ্চন কালে অধিক রক্ত নিস্যতঃ 
হয় সেই সময় নাড়ী তীক্ষগতি প্রাপ্ত হয়। 

(১৩) তারব। (ম্ঃ ওয়ারি) ইহাতে নাড়ীর 
স্পন্দন কঠিন ও ক্ষুত্র তাঁবাপন্ন হয়। হও স্পন্দন প্রখর, রক্তলোত 

[ ৩ 
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মন্দগামী ও ধমনীর স্থিতি স্থাপকতা প্রথর হইলে নাড়ী তাবৎ 
গতি যুক্ত হয়। 

(১৪) অচাপ্য। (11)001201)78557))16 ইনকম্প্রেসি, 
বল) নাড়ীর উপবিভাগে চপে প্রয়োগ করিলে ঘাহার গতির 
তাবতম্য হয় না। অর্থাৎ সমান ম্পন্দনান্ুভবৰ করা যায়। এক 
মার ধমনীব স্তিতি স্থাপকতার আধিক্যে নাড়ী অচাপ্যগত্তি 
খাবণ কবে। 

(১৫) চাঁপ্য। ((7701),9581)16 কম্প্রেসিবল) যে 
নাড়ীব চীপদ্বাব! গতি পরিবর্ভন হয়। অর্থাৎ সবলে স্বঙ্গুলি দ্বার! 
চাপ প্রয়োগ কবিলে আব স্পন্দনান্রভব হয না। ধমনীর স্থিতি 
স্থাপকতাব শিথিলতাই চাপ্যগতিব মূল কাবণ। 

(১৬) আকস্মিক ল্পন্দনশীল | (99:08 জাব- 
কিং) এককপ গতিব মধ্যে সহসা তব্হব্‌ কম্পন যুক্ত । যৎকাঁলে 
ভ্বৎস্পন্দন সম, শোণিত শিঃসবণ সম, ও ধমনীব স্থিতিস্কাপকতা 
স্ম থাকিয়া মধ্যে মধ্যে উপবোক্ত ভিনেবই ক্রিয়া প্রথব হয়, 
তৎকালে নাড়া আকন্মিক স্পন্দনশীল গতিযুক্ত হয়। 

(১৭) স্ক,রিত |] (10110111)8 থিলিং ) যাহার উপর 
উগধুর্যপরি ছুই তিন বার মুছ্ু চাপ প্রয়োগ করিলে তব্তর্‌ 
কম্পনান্ভব হয়। সুস্থ নাড়। প্রবল প্রতিক্রিয়া দ্বারা নাড়ীর 
গতি বিলক্ষণ দৃঢ় হয়, খন সেই উপযুক্তরূপ প্রতিক্রিয়ার অভাব 
হয়, তখন নাড়ী স্ক,রিত গতি প্রাপ্ত হুয়। 


(১৮) কুঞ্চিত। €:092505৫.  কন্ট্রাকটেছু ) 
লঙ্গুলির চাপ প্রয়োগ দ্বারা ক্ষুদ্র ক্ষুদ্র আঘাত পাওয়া যায়। 
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নাড়ী অপেক্ষার্ত কঠিন, পেশীমগ্ুলের মধ্যগত এবং তরঙ্গ 
বিশিষ্ট হৃৎস্পন্দন দ্রত, শোণিত স্রোত অল্প প্রবাহিত ও ধমনী 
স্থিতিস্থাপকতার ব্যতিক্রম ঘটিলে নাড়ী সহজেই কুঞ্চিত্ব গতি 
অবলম্বন করে। পীড়ার দর্পক্ষণ সকল প্রকাশ পাইবার পূর্বে 
প্রায় এইরূপ গতি দেখা যায় । 


(১৯) এক কুঞ্চিত | (1০7০৫০৮০৩ মোনোকে1- 
টোয়স্‌) নাড়ী ক্ষুদ্র, ক্ষীণ, সঙ্কুচিত ও তরঙ্গময়। যখন দাঁকু- 
গন দ্রুত, বৃহদ্ধমনী.ত অতি অক্প বক্তসঞ্চালন ও কৈশিক' নাড়ী 
প্রায় রক্ত শন্ত হয়; তখনই প্রায নাগা এক কুঞ্চিত গতি ধারণ 
করে। নাঁড়ী এক কুঞ্চিত হইলে বোঁগীর জীবনেব আঁশা খুব 
কম হইয়া যায। প্রায়ই মৃত্যু ঘটনা হয । 


(২০) ঈষন্দিকুঞ্চিত [:(070129 0৮০০০8৪ হাইপো 
ডিক্রোটোয়স্‌ ) প্রথম আঁঘাঁত ঈষৎ লপু, দ্বিতীয় তরঙ্গহীন, 
তৃতীয় অতি অল্প কম্পন যুক্ত। জদাকুঞ্চন মধ্যম, বৃহদ্ধমনীতে 
রক্ত মধাম 'আকাবে সগলিত, কৈশিক নাড়ী বক্তপূর্ণ ও ধমনী 
স্থিতিস্থীপকতা৷ সমগুণ ঘুক্ত হইলে নাড়ী ঈষদ্ধিকুঞ্চিত গতি 
প্রাপ্ত হয়। 


(২১) দ্বিকুষ্চিত | (70০০০8৩ ডিক্রোটোয়স্‌) 
প্রথম একটা আঘাত ঈষৎ লুপ্ত, দ্বিতীষ একটি তরঙ্গময়, তৃতীস়্ 
একটা অল্প কম্পনবুক্ত। থে সময় হৃংপিণ দ্রুত স্পন্দন, হৃদাকুধ্চন- 
কালে অন্ন পরিমাণে রক্ত নিঃসবণ ও ধমনীর স্থিতি স্থাপকৃতা 
প্রথার হয়, সেই সময় নাড়ী দ্বিকুঞ্চিত গতি বিশিষ্ট হয়। 


(২২) ত্রিকুঞ্িত। € ত৩:90955 টিক্রোটোয়স্‌) 
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প্রথম একটী আঘাত ঈষৎ লুপ্ত, দ্বিতীয় একটা প্রধান তরঙ্গময়, 
ভূতীয় ছুইটা অল্প কম্পনযুক্ত। হৃৎপিও সম স্পন্দনযুক্ত, রক্ত 
অর্চালন সম পরিমিত, ধমনী সমগুণ বিশিষ্ট ও কৈশিক নাড়ী 
জাল রক্ত পূর্ণ থাকিলে নাড়ী ত্রিকুঞ্চিত গতি ধারণ করে। 
অনেক সুবিজ্ঞ চিকিৎসক ইহাকে প্রকৃত সুস্থ নাড়ী জ্ঞান করেন; 
কিন্ত এ পর্য্যন্ত উহার কিছুই স্থির নিশ্চয় হয় নাই। 

(২৩) অন্তর্ববাহি | 1769.00707% ইনটার করেন্ট ) 
ইহার কতকগুলি স্পন্দন সম যাইয়া দ্ুই একটা স্পন্দন ক্ষণ 
লোঁপ হয় । যখন হৃৎস্পন্দন সমতাঁলে হইতে হইতে ছুই একবার 
বিষম গতি প্রাপ্ত হয়, এ সমর নাঁড়ী অন্তরবাহি গতি অবলম্বন 
করে। 

(২৪) ক্ষীথ | (7780)19 ফীবল্‌ ) মুদু স্পন্দনযুক্ত। হৃৎ- 
পিও মুছু স্পন্দন, শিরাপথে রক্তান্ন ও ধ্মনীর স্থিতিস্থাপকতার 
খর্ব হইলে নাড়ী ক্ষীণ গতি প্রাপ্ত হয়। 


(২৫) প্রবল | (4৮197 আর্ডেন্ট ) বিলক্ষণ বেগ 
সহকারে উত্তোলিত হইয়া অস্কুলিতে স্পর্শ হয় । হৃদাকুঞ্চন দ্রুত 
আকুঞ্চনকাঁলে অবিক রক্ত নিঃসরণ ও ধমনীর স্থিতি স্থাপকতার 
আধিক্য বশত্বঃ নাড়ী প্রবল গতি ঘুক্ত হয্। 


(২৬) ছন্দজ | (0০০771০% কম্প্রেক্স ) নানাবিধ গতি 
বিশিষ্ট। অর্থাৎ বে নাড়ীর গতি প্রতিক্ষণেই পরিবর্তন হয়। 
যে সময় হৃদস্পন্দন সম ও অসম, রক্ত সঞ্চালন ক্ষণদ্রুত ও ক্ষণ 
মন্দগান্সী এবং ধমনী স্থিতি স্থাপকতার বৈষম্য গুণবিশিষ্ট হয় 
ঘেই সময় নাড়ী ছ্বন্দজ খতি ধারণ করে। 
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(২৭) দোঁলায়মান । (52১:৪০৪ভিবেটীং ) স্থল ও 
কঠিন ভাবে ছুলিয়৷ গমন করে । বৃহদ্ধমনীর স্থিতি স্থাপকতার 
হাস হইলেই নাড়ী দোলায়মান গতি বিশিষ্ট হয়। 

(২৮) উল্লম্ষিত | ট০541100 ০2[/7850৪ বউত্ডিং- 
ক্যাপরিজনস্‌) অস্থুলিতে প্রবল তবঙ্ষের ন্যায় স্পর্শ করে। স্বৎ- 
স্পন্দন প্রথব, রক্ত সঞ্চালন দ্রুত ও ধমনীর স্থিতি স্থাপকতা বৃদ্ধি 
হইয়া নাঁড়ী উল্লম্ফিত গতি যুক্ত হয। 

(২৯) দোষজ | (0৮৮০. ক্রিটিক্যাল) পুর্ণ বেগের 
পরক্ষীণ। হৃৎপিণ্ডেব দ্রুত স্পন্দন, ব্ন্ত সঞ্চালন অতি দ্ধ, 
ধমনীর স্থিতি স্থাপকতা শিথিল ও পূহদ্ধননী রক্তাল্লতার নাড়া 
দোষধজ গতি প্রাপ্ত হয। 

(৩০) পিচ্ছল। ( 191৩০০4) ফ্রিটাবিং) অস্কুলির 
মৃছচাপ দ্বারা নাড়া শিথিল ও উভয় পার্খে সবিয়া যাঁর । সাধা- 
রণতঃ পিছলাইস্্া বাওসাধ অন্ুকপ | একমাত্র ধমনীর শিখিলতাই 
পিচ্ছল গতির কাঁরণ। 

(৩১) মগ্ন। (0৬০ ডিপ) পেশী মণ্ডলের অন্তর্গত 
অতি মৃদু স্পন্দন। ইহা অতি যত্র ব্াতীত অন্থভব কর। যায় না। 
হৃতস্পন্দন মৃদু, বন্ত !থালন ক্ষীণ ও বৃহদ্ধমনীর বলের হীস হইয়া 
নাড়ী মগ্ন গতি প্রান্ত হয়। 


(৩২) ক্ষয় | (15953 লস্‌) নাড়ীর গতি পর পর 
মৃছ ও ক্ষীণ হইক। লক্ প্রাপ্ত হয়। হৃলাকুঞ্চন ক্রমাৰয়ে ক্ষীণ, 
শোঁণিত ভ্রোত অতি ধীর গতি বিশিষ্ট ও ধমনীর স্থিতি স্থাপকতা! 
শিখিল হইয়া নাড়ী ক্ষয় গতি অবলম্বন করে। 


৩০ নাড়ী-বিজ্ঞানি । 


(৩৩) কীট গতি । ( ঘওলা16012: ভাঁরসষিকিউ- 
লার) ক্ষুদ্র কীটের গমনের গায় ক্ষীণ, অস্পষ্ট ও জটিল গতিযুক্ত। 
যখন হৃৎস্পন্দন ক্ষীণ দ্রুত, রক্তসঞ্চালন ক্রিয়া নাম মাত্রে পর্য্য- 
বসিত, কৈশিক শিরাজাল রক্ত শূন্য ও বৃহদ্ধমনী শিথিল গতি 
প্রাপ্ত হয়, তখন নাড়ী কীট গতি ধারণ করে। 

(৩৪) পিপীলিকা গতি |  (09৮016808 ফরমি- 
ক্যান্স ) নাড়ী নিতাপ্ত ক্ষীণ ও মৃদুগামী ; এমন কি কষ্ট কল্পনায় 
গতি নিরূপণ করা যার। বে সময় হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়। লোপ 
প্রায়, শ্বাস ঘন, রক্ত জছুদরূ স্ভিত, সঞ্চালন ক্রিয়! প্রায় বন্ধ, 
ধমনীর বলহানী ও কৈশিক জাল এককালীন রুদ্ধ হয়) সেই 
সময় নাড়ী পিপীলিকা গতি প্রাপ্ত হয়। 

(৩৫) মুষিক বালধি 1 € [8৮৪ মাইউরস্‌ ) 
প্রথম আথাত!পেক্ষা দ্বিতীয় ক্ষীণ, তৃতীয়টা দ্বিতীয় অপেক্ষা ক্ষীণ, 
এইরূপ পর পর ক্ষীণ হইয়! ক্ষয় প্রাপ্ত হয়। কিন্তু ইহার আঁঘাত- 
কাল প্রায় সম হবা থাকে । যতকালে হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন 
ক্রমান্ধয়ে ভাস, শ্বাস ক ও হস্তপদাদি শীতল হইতে আরস্ত হয়, 
প্রায় তৎ্কাঁলেই নাভী মুধিক ব:লধি হয । 

পূর্ব নাড়ীব বে সমস্ত গতি উল্লেখ করা গেল, উহ! ব্যতীত 
আরও কতকগুলি গতি আছে, যাহা স্পশান্ভব দ্বারা নিরূপণ 
করা জুকঠিন। একারণ উহাদিগের বর্ণনা বিষয়ে নিরস্ত হইলাম । 
পূর্ব লিখিত গতিগুলি কখন কথন স্বতন্ত্র ভাবে ও কখন কখন 
হুই তিনটা একত্রিত ভাবে দেখা যায়। প্রায় এরূপ পীড়। খুব কম 
দ্বেখা ষায়, যাহাতে নিরবচ্ছিন্ন একরূপ গতি প্রবাহিত হয় । প্রাক্মই 
শীড়ার তারতম্য ও সময়ের গুণে গতির পরিবর্তন হয়। সীধা- 
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রণতঃ এক এক পীড়ায় ছুই হইতে চারিটা পর্য্যন্ত গতি দেখা যার 
নিম্নে কয়েকটী গতির উদাহরণ দেওয়া যাইতেছে । 

হ্ৃৎ্পন্দন প্রথর ও বেগবান, এবং আকুঞ্চনকালে রক্ত 
নিঃসরণ অল্প হইলে, নাড়ী প্রথর, ক্ষীণ ও বেগশালী হইয়া! 
থাকে । পুরুষদিগের যক্মা ও স্ত্রীনিগের রক্তের পরিমাণ অল্প 
হইলে প্রীয় এইব্প নাড়ীর গতি হয়। 

হৃৎপিণ্ডের দ্রুত স্পন্দন, আকুঞ্চনকালে অধিক রক্ত নিঃসরণ 
এবং ধমনীর স্থিতিস্থাপকতার ও বলের প্রধান্য হেতু নাড়ী স্থুল, 
কঠিন ও দ্রুতগামী হয়। রক্ত ও হ্গাযু প্রধান ধাতুরই প্রা» '্রই- 
ন্ধূপ গতি হয়। 

যদি হৃৎপিণ্ডের বামোদর প্রশস্ত হয়, তাহা হইলে নাড়ী 
দ্রুতগামী, পুর্ণ ও কোমল হয়। জ্বর ও নিমোনিয়ার প্রথমা" 
বস্থায় নাড়ী এইরূপ গতি প্রাপ্ত হয়। 

হৃৎপিণ্ডের দ্রুত স্পন্দন, আকুঞ্চনকালে অধিক রক্ত নিঃর্সণ 
ধমনীর স্থিতিস্থাপকতা ও বলের হানতায় নাড়ী বেগবতী, স্থূল 
ও কোমল হয়। আত্যন্তরিক বন্ধ প্রদ[হে নাড়ীর এই গতি হয়। 
রক্তাধিক্য হইয়! হৃৎপিও প্রশন্ত বা বুদ্ধি প্রাপ্ত হইলে নাড়ী 
দ্রুতগামী, পুর্ণ ও কঠিন হয়। অত্যন্ত রক্তাধিক্যে (হৃৎপিণ্ড 
অধিক রক্ত থাকিলে ) নাড়ী দ্রুতগামী, পুর্ণ ও স্থির গতি প্রাপ্ত 
হয়। 

যদি হৃৎপিণ্ডের স্পন্দন অল্প প্রথর, কিন্ত আকুঞ্চনে অধিক 
রক্ত নিঃসরণ হর, তাহা! হইলে নাড়ী অপেক্ষাকৃত প্রথর, স্থল ও 
শিথিল হয়। রক্ত প্রধান ধাতুর নাড়ীর গতি এইকপ হয়। 

হৃৎপিণ্ডের মৃছ স্পন্দন, আকুঞ্চনে অধিক পরিমাণে রক্ত 


৩২ নাড়ী-বিজ্ঞান । 


নিঃদরণ এবং ধমনী প্রাচীরের প্রচুর স্থিতিস্থাপকতায় নাড়ী মৃদু 
ও কঠিন হয়। মস্তিষ্কের পড়ায় প্রায় এইক্ষপ নাড়ীর গতি হয়। 

হৃদাকুঞ্চন শিথিল ও দ্রুত হইলে, নাড়ী শিথিল ও দ্রুত হয়। 
সত্ীদিগের মৃচ্ছ? ও হিষ্টিবিয়া রোগে নাড়ী এই গতি প্রাপ্ত হয়। 

আকুঞ্চনের বিষমতা ও সঞ্চালিত রক্তের অনির্দিষ্ট গতি 
বশতঃ নাড়ী বিষম, ধীবও কখন কখন চপল গতি হয়। হাৎ- 
পিণ্ডের পীড়ায় নাভী প্র।র এইবপ হয় 

ইহা ব্যতীত আরও অনেক মিশ্র গতি আছে, কিন্তু সেগুলি 
নিতান্ত অনাবশ্তক বিধায় এস্কলে উল্লেখ কৰা হইল না। 





ও ভাবি শুভাশুভ ফল । 


পূর্বাধ্যায়ে নাড়ীর সাধারণ গতি, এবং এ গতির প্রক্বষ্ 
কারণ তত্ব প্রদর্শন করান হইয়াছে। এক্ষণে পীড়ার অবস্থা- 
ভেদে এ সকল গতির তারতম্য এবং ভাবি শুভাশুভ ফল ব্যক্ত 
করা যাইতেছে। পরীক্ষার্থীগণ পৰীক্ষাকালীন এ সকল লক্ষণ 
মিলাইয়া দেখিলেই সহজে পীড়া নিরূপণ করিতে পারিবেন। 
পরীক্ষক যেন কেবল মাত্র অন্থুলি বিন্যাস কৌশল করিয়াই 
ক্ষান্ত হইবেন না। গতি গুলি বোধগম্য করিতে চেষ্টা করি- 
বেন। নাড়ী পরীক্ষা অতি গুরুতর কার্ষ্য, ইহা একমাত্র পুস্তক 
পাঠ দ্বারা সম্পন্ন হইবার সম্ভাবনা নাই । পাঠের সহিত লক্ষণ 
জ্ঞান, বহুদশন ও অধ্যবসান্ধ আবশ্যক, ফলকথা ধিনি বত্রুণীল 
হইবেন, তিনিই নাড়ী পরীক্ষা কার্যে স্ুচারুরূপ পারদশিতা- 
লাভ করিতে পারিবেন। যত্রের ফল কখনই ব্যর্থ হইবার 
নহে। 

স্বপ্পবিরাষ জ্বর ।! (78০721516৮৮8৮82 রিমি- 
টেন্ট ফিবার ) সাধারণতঃ এই জরকে বাতশ্নেক্মিক অর কহে। 
জরের প্রথমাবস্থায় নাড়ী মন্দগতি, ক্ষুদ্র ও বিষমগতি থাকে । 
পরে জ্বর প্রবল হইলে নাড়ী প্রবলগতি ধারণ করিনা প্রত্যেক 
মিনিটে ১০*হইতে১৩*বার পধ্যন্ত স্পন্দন করে । রোগী যদি রক্ত 
প্রধান ধাড়ু বিশিষ্ট হয়, তাহা হইলে নাড়ী স্থল হয়; এবংক্ষীণ স্নামুও 
হীনবল হইলে নাড়ী ক্ষুদ্র, দ্রুতগামী ও চাপ্যগতি অবলম্বন করে। 


৬৪ নাঁড়ী-বিজ্ঞান 


যদ্দি মন্তকে রক্তাধিক্য থাকে তাহাহইলে নাঁড়ী দ্রুতগামী অর্থ 
দুর্বলবৎ অর্থাৎ বেগবতী গতি প্রাপ্ত হ্য়। জবর যদি অত্যন্ত 
প্রবল হয়, অর্থাৎ নাড়ী প্রতি মিনিটে ১৩০ হইন্তে ১৫০ বার 
স্পন্দন করে, তাহাঁহইলে নাড়ী পূর্ণ ও দ্রুতগামী হয় যদি 
অবস্থায় মৃত্যু ন! হয় তাহাহইলে ৭।৮ দিবস পরে নাড়ী দুর্বল ও 
দ্বিকুঞ্চিত গতি প্রাপ্ত হয়। এ অবস্থায় যদি মুচ্ছ? হয় তাহ 
হুইলে নাড়ী আকম্মিক স্পন্দন শীল, ছুূর্ধল ও স্ক'রিত গতি 
হয়। এই অবস্থায় যদি আর কোন উপসর্গ ন! আইসে তাহা 
হইলে ক্রমান্বয়ে রোগীর শুভলক্ষণ সকল গ্রকাশ পায়, এবং 
নাড়ী ও পর পর সবল হইতে থাকে । নচেৎ নাড়ী এক কুঞ্চিত 
গতি প্রাপ্ত হইয়া রোগাকে সৃত্যামুখে পতিত করে। 

একভ্বর | (0০:0000৫ 170৮9৮ কন্টিনিউড্‌ ফিভার ) 
জর প্রকাশের কিছুকাল পরে নাড়ী কঠিন, উল্লম্কিত, কচিৎ ক্ষুদ্র 
ও তাঁরবৎ গতি প্রাপ্ত হর । নাড়ী প্রতি মিনিটে ১০০হইতে১২০ 
বার স্পন্দিত হয়। পীড়া কঠিন আকাব ধারণ করিলে অর্থাৎ 
৫৬ দিনের মধো জর বিবা না হইলে নাড়ী পূর্ণ ও দ্রুতগামী 
গতি হয়। উহার উপব ফি কোন উপসর্গ দেখা দেয়, তাহা- 
হইলে নাড়ী সেই সেই উপসর্গেব অনুরূপ হয়। নচেৎ ক্রমা- 
স্বঘে জর মৃদু হয় এবং তত্সঙ্গে নাড়া ও শুভ লক্ষণ প্রাপ্ত হয়। 

আরক্ত জ্বর | (5০819 17৩%৪৮ স্কারলেট ফিবাৰ ) 
এই জবর প্রকাশ প্রাপ্তির পর নাড়ী ক্ষীণ ক্ষুদ্র ও বিষম গতি 
প্রাপ্ত হয়। পীড়া যদি এঁ অবস্তায় আর বৃদ্ধি না পায় তাহা হইলে 
নাড়ী ক্রমে সবল ও সমগতি যুক্ত হয়। কিন্ত অনেক স্থলে এই 
জবর টাইফয়েড, জরে পরিণত হয়। তখন পরী জরের অম্ুন্প 


পীড়ার অবস্থাভেদে নাড়ীর তারতম্য । ৩৫ 


লক্ষণ সকল প্রক্কাশ পায়। ভাবি ফলও প্রায় ভাল হয় 
ম1। 

মোহকল্বর | (10805 1০০৮ টাইফস্‌ ফিবার ) 
পীড়া আক্রমণেব পূর্বাবস্থায় নাড়ী ক্ষত্র, দ্রুতগামী ও ছূর্বল গতি 
ঘুক্ত হয়। জব প্রকাশ পাইলে নাড়ী কেবল মাত্র দ্রুতগামী হয়। 
পীড়ার ৫ম কিন্বা ৬ দিবসে নাড়ী নিতান্ত নিস্তেজ ও কোমল 
গতি হুম । এবং গতি মিনিটে ৮০ হইতে ১৯৭ বার স্পন্দন 
করে। যদিএঁ অবস্থা নাডী দোলায়মান বা পিচ্ছিল গতি 
ধাবণ কবে, তাহা হইলে বোগর আব আশা থাকেনা । ৩1৪ 
ঘণ্টার মধ্যেই নিশ্চঘ মৃত্যু হয। আব যদি তাহা না হইয়া 
নাড়ী ঈবদ্থিকুঞ্চিত কিন্তা সবল গতি প্রাপ্ত হয, তাহা হইলে 
বোগী আবোগ্য হইবার আশা কবা ঘাষ। ঘি বোগী সবল, 
নাড়ী দৃচ ও স্পন্দন সংখ্যা প্রতি মিনিটে ১২০ বাবেব অধিক 
না হয, তাহা হইলে বোগী প্রাযই বক্ষা পায়। কিন্তু উহাৰ 
বিপবীত হহলেই মৃতু সম্ভাবনা । 

সান্িপাতিকজ্বর। ( 121)010 [৩৬৪] টাইফয়েড 
ফিবাব) জব আক্রমণেব ৩।৪ দিবগ পুর্ব হইতে নাড়া 


দ্রুতগামী গতি প্রাপ্ত হয। পবে পীড়া প্রকাশ 
বেগ (লি পর সলান্বণাি নিটল ৪ 


৩৬ নাড়ী-বিজ্ঞান | 


হইতে পারে না। প্রায় অধিকাঁংশ সময় এরূপ দেখা যায় ষে, 
৪1৫ দ্িবসেই জর টাইফদ্‌ জরে পরিণত হয়। এই পীড়ায় নাড়ী 
যদি সর্করদা দ্রুতগামী, পুষ্ট ও তীক্ষ গতি থাকে; তাহা হইলে 
রোগীর মৃত্যু সম্ভাবনা অধিক। অন্যথা আরোগ্য চিহ্ন। 


পৌনপুনিক জর 1 (€ চ0151)5106 ৪৮০: রিল্যাপ 
সিং ফিবার ) জর প্রকাঁশ হইবার ২1৩ ঘণ্টা পরে নাড়ী প্রবল, 
পুর্ণ ও উল্লশ্ফিত গতি হয়। ২য় ৩য় দিবন হইতে নাড়ী ছুর্বল 
মগ্র ও কুঞ্চিত গতি প্রাপ্ত হয়। ৫ম কিম্বা ৬ দিবসে নাড়ী 
সবল ও দ্বিকুঞ্চিত গতি যুক্ত হয়। যদি এ অবস্থায় জর বিরাম 
হয়, তাহা হইলে রোগী আরোগ্য লাভ করে; নতুবা যদি উহার 
উপর প্রবলরূপে পুনঃ পুনঃ জর আক্রমণ করে, তাহা হইলে নাড়ী 
ক্ষীণ ও অন্য গতি প্রাপ্ত হইয়া রোগী কাল কবলে পতিত হয়। 


র্্য জ্বর। (9৪০1) [7৫9৫1" সন্‌ ফিবার) এই জরে 

হৃৎপিণ্ডের ক্রিয়া বৃদ্ধি, নাড়ী প্রথমতঃ কঠিন, পূর্ণ প্রবল ও দ্রুত- 

গামী হয়। নাড়ী বিষম, চাপ্য ও ভ্র্ববল ভয়। পীড়া অত্যন্ত 

স্ঈলে নাড়ী তীক্ক, স্করিত ও এক কুঞ্চিত গতি প্রাপ্ত 
প্রায় অচৈতন্য হয» ও জীবলীলা বিসর্জন করে। 


২০৮ ৯ ভিআর সত ৫৯ কক 


পীড়ার অবস্থাভেদে নাড়ীর তারতম্য । ৩৭ 


চাপ্য হয়। এ অবস্থার বিশেষ যত্বের সহিত উপযুক্ত 
চিকিৎসা না হইলে প্রা ১২ ঘণ্টার মধ্যে মৃত্যু হয়। 

ইরিসিপেলাস্‌্। (75৯1৪ ইরিসিপেলাস ইহা 
এক জাতীয় স্ফেটিক জব)জর প্রকাশ হইবার পূর্বে নাড়ী 
বেগবতী, প্রবল ও পূর্ণ হয়্। পীড়। প্রকাশ পাইলে নাড়ী পূর্ণ 
ফ্রুতগামী হয়; এবং প্রত্যেক মিনিটে ১০০ হইতে ১১০ বার 
ম্পন্দন করে। এই পীড়া অন্য পীড়ার সহিত তুলনা করিলে 
ইহার স্বভাব বিপরীত বলিয়া বোধ হয়। কারণ সকল পীড়ার 
প্রবল অবস্থার নাড়ীর গতি মৃদু, ক্ষীণ ও জ্রতগামী গতি অব- 
লম্বন করে; কিন্তু এ পীড়ান্ব তাহা নহে। ইহা বৃদ্ধি হইলে 
নাঁড়ী দ্রুতগামী প্রভৃতি না হইক্! স্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হয়। 
ঘন ভিতরে পৃ্য উৎপন্ন হইতে আর্ত হম, তখন নাড়ী নিতান্ত 
নিস্তেজ স্করিত ও ক্ষণ বিলুপ্ত হয়। যদি নাড়ী ক্ষুদ্র ও বেগ- 
বতী হয় তাহা হইলে বোগীব রক্ষা পাওয়া স্থকঠিন। নচেৎ ক্রমে 

ত লক্ষণ সকল প্রকাশ পাইস্া নাড়ী সবল করে। 

কারবাঙ্কেল। (0১701 কার্বাঙ্কেল্‌ ইহাও এক 
জাতীয় স্ফোটক জব) স্ফোটক নির্গত হইবার ২৩ দিন পূর্বে 
নাড়ী ছুর্বল ও দ্রতগামী হয়। স্ফোটক প্রকাশিত হইলে এ 
দৌর্বল্য ক্রমেই বৃদ্ধি পাকস এবং ক্ষতের তাবতম্যের সহ নাড়ীরও 
তারতম্য ঘটে। ভাবিফল শুভাশুভ মিশ্রিত । 

মহামারী | (15৪৩০ প্লেগ ) .পীড়। প্রকাশের সঙ্গে 
সঙ্গেই নাড়ী ক্ষীণ, মগ্ন, তারবৎ ও কুঞ্চিতগতি প্রাপ্ত হয়। কোন 
কোন স্থলে পীড়। প্রকাশের পর হইতেই রিমিটেপ্ট, টাই- 
কণ্পেড, বা টাইফস্‌ অরের লক্ষণ সকল প্রকাশ পাঁয়। ভাঁকি- 


৩৮ মাড়ী-বিজ্ঞান। 


ফল প্রীয় মন্দ ভিন্ন শুভ হয় না। কচি আরোগ্য লাভ 
কবে। 
ওলাউঠা | (0১০০: কলেরা) এই পীড়া প্রকাশ হই- 
বার কিয়ৎক্ষণ পরে নাড়ী ছুর্বলও দ্র হইতে থাকে ; এবং ৫1৭ 
ঘণ্টার মধ্যেই, কচিৎ উহার পুর্বে ও মণিবন্ধের উপর নাড়ীর 
স্পন্দন পাওয়া যায় না। আবার কথন কখন শরীর নিতান্ত 
অবসন্ন হইলেও নাঁড়ী একবারে লুপ্ত হয় না । যদি ২1৪ ঘণ্টার 
মধ্যে রোগী একবার নিস্তেজ ও একবার সবল হয়, তাহা হইলে 
প্রায়ই কল্যাপস্‌ হইয়া পড়ে; & সময় মণিবন্ধের উপর ও কখন 
কখন ব্রেকিয়্যাল ধমনীতেও ( কন্ুুয়ের উপরিভাগে) নাড়ী 
অন্থভব করিতে পারা যায় না। (বদি ব্রেকিয়্যাল ধমনীতে নাড়ী 
না পাওয়। যায় তাহা হইলে রোগী প্রায় রক্ষা পায় না।) কিন্তু 
এ অবস্থা অতি ভয়াবহ হইলেও অন্ত পীড়ার স্তায় নিবাঁশ প্রদ 
নহে। কারণ এরূপ অনেক দেখা যাক্ন ষে, অহোবাত্র (২৪ ঘণ্টা) 
পর্য্স্ত রোগীর নাড়ী লুপ্ত থাকিয়াও পুনরার নাড়ীর সংস্থান হুই- 
ক্াছে এবং রোগীও ক্রমে ক্রমে রোগ হইতে মুক্তিলাভ করিয়াছে। 
আবার অধিকাংশ সময় এরূপও দেখা যায় যে, ১ ঘণ্টা হইতে 
৩1৪ ঘণ্টার মধ্যেই মৃত্যু হয়। কলাপদ্‌ অবস্থায় যদি নাড়ী' 
ক্রমে মণিবন্ধের উপর স্পন্দন অন্ুতব করা যায়, তাহা হইলে 
রোগীর জীবন কিছু কালের জন্য আশ! করা যাইতে পারে। 
কারণ ও অবস্থায় অনেক উপসর্শ উপস্থিত হয়; আরোগ্য 
হুইলেও জীরনের উপর সম্পূর্ণ বিশ্বাস করা উচিত নহে। রোগী 
কল্যাপদ্‌ অবস্থা হইডে মুক্তিলাভ করিলে নাড়ী অপেক্ষার্কভ 
ক্মসঙ ষ ' কিন পর্বের স্যাকস শ্বাভাবিক অবস্থা প্রাপ্ত হয় নাঃ 


পীড়ার অবস্থাভেদে নাঁড়ীক্ন তারতম্য । ৩৪ 


এ অবস্থার উপর কখন কখন টাইফয়েড, প্রাপ্ত হয়। তখন 
উহার অনুরূপ অবস্থা কল প্রকাশ পায়। আবার কখন কখন 
পামান্ত জর হইয়া পোগী আরোগ্য লাভ করে। কিন্বা এ জর 
স্বল্প বিরাম জর বা টাইফয়েড, জরে পরিণত হয়। টাইফয়েড, 
জরে নাড়ী নিতান্ত নিস্তেজ হইলে রোগী প্রায়ই রক্ষা পায় না। 
কল্যাপস্‌ অবস্তায় দি ব্রেকিয়াল ধমনীতে স্পষ্ট স্পন্দন বেগ 
পাওয়া যায় এবং উহা! ক্রমান্বয়ে নিমে অনুভব হয় ও রক্ত সঞ্চা- 
লন ক্রিয়ার বুদ্ধি দেখা যায়, এবং কৈশিক শিরায় রক্ত অন্তব 
রুরা যায়। অর্থাৎ শরীরের কোন স্থানে চাপিলে প্রস্থান হইতে 
রক্ত চলিয়া গেল এপ অনুমান হয়, তাহ] হইলে রোগীর ভাবি- 
ফল শুভ হইবার পন্তাবনা; নচেৎ সম্পূর্ণ অশুত ঘটনাই হইয়া 
থাকে । 

কম্পগ্রলাপ । (0৩]৯নমা 0106705078৪ ডিলিবিয়ম্‌ 
টিমেন্স) প্রথমাবস্থায়্ নাড়ী অত্যন্ন দ্রুতগামী, পরে অত্যন্ত ক্রতত- 
গামী হয়। দ্বিতীয় অবস্থায় নাঁড়ী অতি সুক্ষ, বেগবতী, ছুূর্বাল 
ও দ্রুতগামী হয়। ইহার উপর পীড়ার বৃদ্ধি হইলে অর্থাৎ তৃতীয় 
অবস্থা প্রাপ্ত হইলে রোগী সত্বরেই মৃত্যু মুখে পতিত হয়। 

শ্বাসকান 1 (১589৮ ফ্যাজমা ) এই পীড়া অন্তি- 
নয় কষ্ট কর। ইহাতে নাড়ী সুক্ম ও দুব্বল হয়। কিন্তু সহস। 
মৃত্যু হয় না। ক্কচিৎ পীড়া বিশেষ প্রবল হইয়া মৃত্যু হইতে দেখা 
যায়, শ্বাস রোধই ত্র মৃত্যুর কারণ । 

মন্তিক্ষ প্রদাহ | (205০৫781199 এন্কেফেলাইটিন্‌) 
এই পীড়ার প্রথমাবস্থায় নাড়ী কঠিন, চাপা ও বিষম গতি প্রাপ্ত 
য়্। পীড়া যত মৃদু হইয়া আইসে, নাড়ীও ততই কোমব. 


৪৩ নাড়ী-বিজ্বান ৷ 


অচাপ্য ও সমগতি প্রাপ্ত হয়। ইহার ভাবিফল বড় অশ্রত্ত 
নছে। 
হন্যাস | (1১০21০ত৮ এপোরেক্দ্ী ) ইহা এক জাতীয় 

সাংঘাতিক মুচ্ছ1। মুচ্ছ৭ কালীন নাড়ী পূর্ণ, কঠিন, বেগবতী ও 
কখন কথন ক্রতগামীও হয়। সত্বর চেতন না! হইলে নাড়ী ক্রমে 
ক্ষীণ ও চাপ্য হয়। এই পীড়ার ভাবি ফল প্রায়ই অগুত হয়। 

স্বগী | (7901195 এপিলেন্দী) পীড়া প্রকাশ কালীন 
কখন কখন নাড়ী স্বাভাবিক অবস্থায় থাকে । কেবল অল্প কুর্বধবল 
বোধ হুয়। আবার কখন কখন এরূপ ও দেখ যায় যে, নাড়ী 
নিতান্ত ক্ষীণ, এমন কি মণিবন্ধের উপর প্রাপ্ত হওয়া যায় না। 
কিস্ত চেতনাস্তে নাড়ী স্বাভাবিক গতি প্রাপ্ত হম্ব। অতি সামন্ত 
মাত্র ভুর্ধবল থাকে। ইহার পবিণাম ঘল প্রায় অগুত হয় 
লা। 


কণ্ঠনালী প্রদাহ | (ঞাদঞামও ল্যারিঞজাইটিস্‌) এই 
পীড়ায় প্রাদাহিক জর প্রকাশ পাইয়া নাড়ী পূর্ণ, প্রবল ও 
কঠিন করে। পরে অন্যান্য লক্ষণ সকল কিছু বৃদ্ধি পাইয়! নাড়ী 
দ্রুতগামী, বিষম, ছুর্বাল ও বেগবতী করে। পীড়া ইহাপেক্ষা আর 
ও প্রবল হইলে ৪1৫ দিনের মধ্যেই রোগী কাল কবলে পতিত 
ছয়। পীড়া অনেক স্থলে অণ্ডভ ফল প্রদান করে। 


বায়ুনলী প্রদাহ | (8০০০৫১:85 ব্রণকাইটিস্‌) পীড়ার 
প্রধমাবস্থায় নাড়ী পূর্ণ, প্রবল, ক্রতগামী হয়, দ্বিভীয়াবস্থায় দ্রুত-৫ 
গমী, ক্ষীণ, বেগবতী, বিষম, ক্ষণ বিলুপ্ত ও চাপ্য হয়। এরই 
দ্ববস্থা হইতে, পীঁড়। উপশম হইলে নাড়ী ক্রয়ে সৰল, রম ও 


গীড়ার অবস্থাভেদে নাড়ীর তারতম্য ৷ ৪১ 


অচাপ্য হয়। নচেৎ পীড়া ক্রমে বৃদ্ধি হইয়া অশুভ লক্ষণ সকল 
প্রকাশ করে ও রোগী পরিশেষে মৃত্যুমুখে পতিত হয়। 

ফুস্ফুস্‌ প্রদাহ | (70568050715 নিমোনিয়া) এই 
পীড়া প্রকাশ হইবার পর নাড়ী পুর্ণ, কঠিন ও দ্রুতগামী হয়। 
এবং প্রত্যেক মিনিটে ১০০ হইতে ১২* বার স্পন্দন করে। 
সচরাচর ৩য় কিম্বা €র্থ দিবস হইতে নাড়ী প্রতি মিনিটে ১২০ 
হইতে ১৩০ বার এবং সাংঘাতিক অবস্থায় ১৬০ বার ও কখন 
কখন ১৭০ বাঁর ও স্পন্দিত হয়। প্রথম হইতে যত্র লইলে অশুভ 
অপেক্ষা শুভ ফল অধিক দেখা যায়; কিন্তু পীড়া পূর্ণ রূপে 
প্রকাশ পাইলে অতি ভয়ঙ্কর হুয়, এবং পরিশেষে প্রায় ফল মন্দ 
করে। অনেক স্থলে এই পীড়া স্বল্প বিরাম জর ও টাইফয়েড, 
জরের সহিত মিলিত দেখা যায়। 


ক্ষয়কাস | (৮,৮15 থাইসিস্‌) এই রোঁগে নাড়ী 
স্বাভাবিক দুর্বল হয়। উহার স্পন্দন সংখা! ৬০ হইতে ১৪০ বার 
পর্যযস্ত দেখা যায়। সন্ধ্যার প্রাক্কালে নাড়ী সমধিক দুর্বল ও দ্রুত- 
গামী হয়। পীড়া প্রবল হইলে নাড়ী সাতিশয় বেগবতী , ক্ষীণ 
ও দ্রুতগামী হয়। এ অবস্থাত্ম রে'গী সত্বরই জীবন বিসর্জন 
কবে। 


বক্ষরুদক | (০০০১০: হাইড্রোখোর্যাক্স ) পীড়া- 
রস্তের প্রাক্কালে নাঁড়ী ক্ষুদ্র, দ্রুতগামী ও বিষম গতি প্রাপ্ত হয়। 
ইহার পরিণাম ফল প্রায়ই মন্দ হয়। 

হন্মধ্যবেষ্ট প্রদাহ। ( 0000510163 এগওকার্ডাই- 
টিস) জর প্রকাশ পাইলে নাঁড়ী ক্ষুদ্র, ছূর্বাল ও ক্ষণ বিল -প * 


৪২ নাড়ী-বিজ্ঞান । 


পীঁড়া প্রবল রূপ ধারণ করিলেই নাঁড়ী অতি ক্ষুদ্র ও আকশ্মিক 
স্পন্দন শীল হয়। কিন্তু ইহার ভাবি ফল প্রায় মন্দ হুয় না। 

পরিবেু প্রদাহ । [06106020168 পেরিটোনাইটিস্‌) 
এই পীড়ার প্রথমীবস্থায় নাড়ীর গতি কিছুমীত্র পরিবর্তন হয় না। 
পীড়া প্রবল হইলে নাড়ী ছর্ধল, দ্রতগাঁমী ও বেগবতী হয়। এবং 
৯৩০ হইড্ডে ১৫০ বার স্পন্দন করে । 

রক্তআাব। [755700)99 হিমরেজ ) গীড়া! উৎপন্ন 
হইবার পুর্বে নাড়ী পুষ্ট বা কঠিন গতি ধারণ করে। উৎপন্ন 
হইলে ক্ষু্রগামী হয়। অত্যধিক রক্তআব হইলে নাঁড়ী হঠাৎ 
ক্ষয় গতি প্রাপ্ধ হইয়া মৃত্যু মুখে অগ্রসর হয়। 

ফুসফুস, হইতে রক্ততআাব। (0:৮875%5 হিম 
টিসিস্‌) এই পীড়া প্রকাশ পাইবার পূর্বে নাঁড়ী ক্ষুত্র গতি হয়। 
পীড়া প্রকাশ হইলে নাড়ী চর্বল, বেগবতী ও কখন কখন তার- 
বৎ গৃতি ধারণ করে। এবং ক্রমে ক্রমে নাড়ী ক্ষীণ করিয়া মৃত্যু 
হুয়। 

রক্ত বন | ( 50569709515 হেমেটিমেসিল্‌ ) গীড়াঁর 
পুর্বীবস্থায় নাড়ী প্রবল গতি যুক্ত হয়। পরে পীড়ায় পরিণত 
হইলে, তীক্ষ তারবতহয়। যদি এ নাড়ী ক্রমে দ্বিকুঞ্চিত গতি 
প্রাপ্ত হয়, তাহ! হইলে রোগীর ভাবি শুভ আশা কর! যায়; 
নতুব! নিশ্চয় মৃত্যু হয়। 


সম্পূর্ণ । 


1150 61111)11)11-8৯- 


1), সু. তু. উস), 


1815 51) ৯৯০ 72৯] চিৎ 


বিনুচি-বিধান্‌ । 
বড়বাড়ী ধণশোঁপ কোম্পানীর ম্যানেজার 


ডাক্তার শ্ীমোহিনী মৌহন নন্দী কৃত 
বডবাঁড়ী খণশোর সাহাব্য কোং মাঃনেছিং ডিরেই্ৰ 
নীযুক্ত গন্দা ধজির মহম্মদ সরকার কর্তৃক প্রকাশিত । 
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পথ্য শুএষা লিয়ন নাহি ঘা, 
কি করিবে জবেদ্যেব শতো'যাধ তখ!। 





কলিকাতা, 
১/১ শঙ্বরঘোষের লেন, নব্যভারত-বস্মতী প্রেপে, 
শউমেশচজ্্র নাগ বা মদ্ঘিচ। 
১৩০২ স্ন॥ 


পপি 


£9706 4 711175 মুল্য |” আনা । 


উপহার । 


গ্লীতি প্রদ প্রিষম্বদ প্রপন্নতাম্পদ স্থুজদ 
মৃত্তিঙ্গাব নাম প্রসিদ্ধ সচ্জন বঞ্জন জমিদাব, 
শ্রীযুক্ত বাবু শ্রীণচন্্র সরকার মহাশয়ের 
কবকমলে। 
প্রিয় শ্রশবাবু, 
কি শ্ু৬ক্ষণে মুত্তিজ্গা ভবনে এপনাব মহিত আমাৰ প্রথম 
সাক্ষাৎ লাভ হইযাছিল) তদবধি সমভাবে আদি আপনাব নিকট 
হইতে অকুত্রিম ভালবাসা ও অপনিদীম প্রীতি প্রাপ্ত হইয়া 
হৃদয়ে যে আন্ম-প্রসাদ (১৫1169101)1০075% ) লাভ কবিধ। 
আসিতেছি। তাহা স্বর্ীষ_অভ্ুলনীঘ এবং অনির্কচনীৰ । আমান 
ক্ষুদ্র জীবনে এমন কি সম্বল আছে, বদ্দ।ব! দেই পৰম সুজদতাৰ 
গ্রীতিদানে কিঞ্িতমাত্র প্রতিদান হওমাব সম্ব হইতে পাবেও 
শবে শুনিয্াছ্ি বে, প্রিষ ন্যান্তণ অন'যাস-লব্দ সৌন্দর্য সুগন্ধ গত 
মাধুর্ধা বিহীন ব্ঠ প্রহ্থন বচি5 মালা ও নাকি দ্বিতীষ প্রেমিকেৰ 
নিকট সহস্র বত্রখচিত মহামূলা বন্তুহাৰ অপেক্ষা সহস্র গুণে 
গ্ীতিকর উচ্চতব বলিয়া সমাদব প্রাপ্পু হইয়া থাকে; সৌনধ্য 
সৌগন্ধ এবং মধুবনা বিহানতাতেই তত সকাশে তৎ তুলনার 
শত সৌন্দধ্য ও শত পাবিজাত সৌগন্ধ। মাধুয্যের বিকীর্ণতাও 
নিন্দিত ও তুচ্ছীকৃত হয়! আমি সেই প্রীতি বিধিব ভিভ্তিমূলে 
দণ্ডায়মান হইয়া, অদ্য কবিত্ব রহিত রলভাষা বঞ্জিত ছন্দঃ ও 
ব্যাকরণ হছধিত এই পদ্য বচিত ক্ষুদ্র “বিহ্চিবিধান” আপনাৰ 
কদঞ্কমলে অর্পণ কবিলাম; ইহা, আপনার প্রীতি আকর্ষণে সম্র্থ 
হইবে কিনা--আপনিই বলিতে পাঁরেন, নিবেদন ইতি 


ভূমিকা । 


আদি হইতে অপ্য পর্যান্ত জগতে দত প্রকার চিকিৎসাশাস্থ 
আবিষ্কৃত হইয়া খ্যাতি ও প্রতিপত্তি লাভ কবিয়। "আসিতেছে, 
তন্মধ্যে মহায্সা হানিমান প্রবর্ঠিত হোমি ওপ্যাথিক চিকিৎসাঁকে 
সকলের শীর্ষ ও অগ্রগণ্য বলিয়া আধ্য! প্রদান করিলে, বোধ 
হয়, কোন নিরপেক্ষ মভোদয় ব্যক্তিগণের কোন কপ আপক্তি 
উত্থাপন হইতে পারে না। যাহা সর্দজাতি সমাদৃত, বিজ্ঞান 
প্রমাণিত এবং প্রকৃতি নিহিত অতুল শক্তি সমন্বিত,যাহা অসীম 
অমোঘ ক্ষমতা প্রসারণে,সমগ্র জগতে বৈচাতিক শক্তির স্ায় দিন 
দিন অপ্রতিহত গতিতে একাধিপত্য বিস্তার কবির! আসিতেছে, 
তত্বিরুদ্ধে অগ্রসরকি তৎসমকক্ষতা লাভ অগ্য কোন অবৈজ্ঞ/নিক 
£0050161070)চিকিৎসার পক্ষে নিতীন্তই অসম্ভব ও সুদূর-পরা- 
হুত স্বপ্রব কল্পন! ভিন্ন আর কিছুই বলিতে পারি না,কিস্ত সাঁতি 
শয় ছুঃখের বিষয় এই যে, এভাদ্বশ জগত-বরেণ্য চিকিৎসাকে সহজ 
শিক্ষায় সাধ্যায়ভ্ত করিতে কেহ যত্র কবেন না। সামান্য একটা 
রোগ প্রশমনার্থে অনপদর্শী নবীন চিকিৎসকের কথ দূরে থাকুক, 
এৰ জন প্রাজ্ঞ প্রাচীন চিকিংসকেও অগণ্য গ্রন্থ আকর্ষণে ও 
বিস্তারাণে মহা সমাধি প্রাপ্ত মহা! যোগীর স্তায় নিথর নিম্পন্দবৎ- 
চিন্তা অকুল নিন্ধুনীরে নিমগ্ন হইয়া পড়েন। “বশ্ববিধাতা পরমে- 
শ্বরেরকি অপার মহিম।,__“ধাহা মুফ্ধিল তাহা আশান” ।--যাঁহা 
বত কঠিন আবরণে আবদ্ধ, তাঁহা আবার তত সহজে সাধারণের 
স্থসাখ্য হইয়া! পড়ে। অতি হুম্ম সপ্ম কাককাধ্য সমন্বিত প্রবীণ 
বৈজ্ঞানিকগণের প্রগাঢ় মস্থিষ্কেব স্থৃচিন্তা-প্রক্তত এঞজিন, টেলি- 
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সকল স্বল্প সময়ে অল্প বুদ্ধি সম্পন্ন অজ্ঞলোকের করে ক্রীড়া- 
পুত্তলিবৎ স্থপরিচাঁলনে সমাজের প্রভূত ইট সাধিত হইতেছে । 
তজ্জন্তই আশা কর যায়, কঠিন বিষয় সহজ পথে আনীত হইলে, 
অল্লায়াসেই সমাজে ফল গ্রহণ করিতে পাঁবে। মহাকাব্য রামায়ণ 
ও পঞ্চম বেদ মহাভারতের গভীব জ্ঞান রাশি কীত্তিবাস এবং 
কাশীরাম দাসের অপার অনুৰম্পায় সামান্ত মুদীব হৃদয়েও বিবাজ 
করিতেছে,কঠিন জ্যোতিষ ও অঙ্কশাস্্, খনার বচন ও শুভস্করীব 
আধ্যারূপে বঙ্গের আবাল বৃদ্ধের কণন্থ হইয়া পড়িস্বাছে। এই 
সকল দর্শনে প্রতীত হয় যে,অতি সরল কথায় চিকিৎস!-গ্রন্থরচিত 
হইলে, স্বপ্লায়াসে লোক তাহাব তাৎপর্য গ্রহণ করিতে পারে। 
আমি কতিপক়্ সম্মানিত ব্যক্তিগণের এবং হৃদয় সম্মিলিত 


সুহৃদগণেব উৎসাহ ও উপদেশ প্রণোদিত হইয়া, দেশীয় বিদে- 
শীয় খ্যাতনামা ডাক্তারগণের অনণুকুল-মত সংগ্রহে, বিশেষতঃ 
ইত্ডিক়ান হোমিওপ্যাথিক রেভিউ পত্রিকার সম্পাদক শ্রীযুক্ত 
বাঁধু প্রভাপচন্দ্র মজুমদার এল, এম্‌, এস্‌ মহাশয়েব লিখিত 
প্রথম খণ্ড চিকিৎসা-প্রকরণের কলের চিকিৎসার মতের সঙ্গে 
সম্পূর্ণ সাম্রস্ত রক্ষা করিয়া, সহজ পদ্যে সাধারণের নিকট এই 
চিকিৎসা! গ্রন্থ “বিস্চি-বিধান” নামে উপস্থিত করিলাম। পাঠক- 
গণ সাধারণের সমীপে বিনীত প্রার্থনা,-হংস যেমন নীর- 

ংশ পরিত্যাগ করিয়া ক্গীর অংশই গ্রহণ করে, তদ্রপ কবিস্ব- 
বিহীন পদ্যাংশ পরিত্যাগ করিয়া ভাব-অংশ গ্রহণ করিলে এব* 
সাধারণের কিঞ্চিত উপকান্রে আসিলে চব্িতার্থ হইব এবং পরি- 
শরম সফল বোধ করিব। অলমতি বিস্তারেণ। 


পার্্ডাজ! 
(জিল! পাবনা) ] ভ্রীমোহিনী মোহন নন্দী । 


বিসুচিবিধান। 


শা ্িস্বিশিি 


প্রথম অধ্যায় । 


যাঁর নাম শুনে লোক হয় আকুলিত, 
পশু পক্দী আদি সব হন বিচলিত, 

রাঁজা ছাঁভে বাঁজ্যপাট, সতী ছাডে পতি, 
“ছেলে ফেলে” মাতা কবে স্তানান্তবে গতি । 
শুনিলে মিশব কথা, শবীব শিহবে, 

সাত দ্রিনে সতেব হাঁজাঁৰ লৌক মবে ! 
হা হুতাঁশে মৈশবিক টন্মন্তের প্রীয়, 
মিশব হইল যেন শ্মশান ধবায। 

ফবাসী ডাক্তাব খাত পাস্ব প্রবব, 
উপস্থিত হল আসি মিশৰ নগব। 

ভয়ঙ্কব মিশবেব শিবখি ছুর্গতি, 

চিন্তা আকুল অতি পাস্তব স্থমতি। 
জল বাধু বৈজ্ঞানিক দেখে পবীক্ষিয়া, 
অনর্থ ঘটায় এত বিষ ব্যাক্টোন্য়ি]। 


* ১৮২২ থৃষ্টানে ক্রান্দসের জুবা প্রদেশেব দোল নগবে মহাত্মা পাস্তরেব জন্ম 
হয়, এবং ১৮৯৫ তৃ্টান্দের ২৮ শে সেপ্টেম্বর শীনবার বেল! পাঁচ ঘটিকার সময় 
৭৩ বৎসর বয়ক্রমে তাহার মৃত্যু হইয়াছে । (অগ্রহায়ণ--'১৩*২- মব্যভারত) 


বিসুচি-বিধান। 


জল বাযু খাদ্য মধ্যে করিয়! প্রবেশ, 
নষ্ট করে নরদেহ জানিলা বিশেষ । 
জন্মান ডাক্তার কচ করিলা প্রকাশ, 
ওলাউঠা কারণ কেবল ব্যাসিলাস্‌। 
খাদ্য সঙ্গে রক্ত মধো হয়ে প্রবেশিত, 
শারীরিক যন্ত্র নাশে বলিলা নিশ্চিত। 
লস আদি কানিংহাম যন বিজ্ঞ জন, 
উদ্ভিদান্গ হ'তে ধবে ইহাঁৰ জনম । 
ডাক্তার ম্যাকেনামারা বলেন নিশ্চিত, 
পীড়িতের সংক্রমণে পীডা প্রবদ্ধিত। 
পেটেনকফাঁর বলে গলউঠা মল, 

যদি কোনক্রমে পড়ে নিম্ন জলাস্থল, 
সর্ধ্যতাপ সহযোগে বঙ্জিত হইয়া, 
বাষুতে প্রবেশ কবে সেই বিষ গিয়া । 
নিঃশ্বাস প্রশ্বাস কিম্বা খাদ্য সঙ্গে মিশি, 
ক্রিয়া করে সেই বিষ উদবে প্রবেশি । 
উপযুক্ত বাধু থা নাহি সঞ্চালন, 
কিম্বা যগা জান্তধাদি-নিমত পচন, 
বাধুব ইলেক্ট্রেোসিটি যথায় বিকৃত, 
তথায় কলেনা আপি হয় উপস্থিত । 
এইরূপ নানা মত বিবিধ প্রকারি, 
গরিহরি তাহা করিলাম সারোদ্ধার । 
আ্যাসিটিক নাম দেয় ইংরাঁজ্জ সকলে, * 
আসিয়া হইতে নাকি ব্যাপ্ত সর্কাস্থলে। 


দিতীয় অধ্যায় । 


এর তত্বে মাফিনেতে বড় তোল পাড়, 
কোন মতে কি প্রকারে হয় প্রতিকার । 
পরীক্ষায় হতদুব হইয়াছে ঠিক, 

সর্বশ্রেষ্ঠ দাড়ায়েছে হোমিওপ্যাথিক ৷ 





দ্বিতীয় অধ্যায়। 


নাস্ত বমি সঙ্গে ভ্রম ভবা অতিশষ, 

কম্প মচ্ছণ দাহ মোহ শ্যামবর্ণ কায । 
গাত্রে ষেন শত শত বিধাষ স্চিক1, 
তাই আযর্বেদ বাখে নাঁম বিস্চচিকা । 
তৃষাঁসহ গাত্র জালা দান্ত বমি ঘটা, 
সাংঘাতিক নাম তাই এব গলাউঠা॥ 
জল বং ভেদ ও বমনাক্রমণ | 

তাইতে কলের! নাম অতাব ভীষণ ॥ 
বঙ্গদেশে এই নান বাপ্ত সব্হুনি ! 
সর্বদা পাইবে এব সর্বত্র প্রমাণ ॥ 

রোগ ভাবে ভাষ। মাঝে হতে পারে নীত। 
“কল' “ইরা” শব্দ অর্থে হয় প্রমাণিত ॥ * 
যেই মহা বিষবীধ্য পশি কলেবরে, 
চবিবশ ঘণ্টায় নরে দেয় যমঘবে । 





* কলেন! জীর্ণমাবেহি ইরক্ষা জল মুচাতে | 
ভলবন্টেদবমনে কলেরেত্যাহু পর্ডিতাঃ ॥ 


বিসৃচি-বিধনি ! 


সর্বযন্ত সব্বাঙ্গীন এক কালে গ্রাসে, 
জগত কম্পিত সেই বিকট বিত্রাদে। 
ইংলিশ কলেরা আ্যাসেটিক কলেরিন, 
এই তিনরূপে দেহে হয় সমাসীন ॥ 
এই তিন ভাবে ব্যাপ্ত প্রায় সর্ববদেশ । 
তিনেতেই তিনের করয়ে তিন শেষ ) 
দেশ ভেদে নাম ভেদ দেখি বিলক্ষণ । 
কিন্তু ভেদ নহে তার প্রকৃতি লক্ষণ ॥ 
দেখহ জলের নাম বিবিধ প্রকার । 
কেহ বলে পানি কেহ বলে ওয়াটাব্র । 
কিন্তু শৈত্যগুণ তার স্বরূপ লঙ্ষণ, 
কোন স্থানে নহে তার ভেদ কদাচন ) 
এইক্প যে রোগের প্রকৃতি যেষন। 
কোন দেশে নহে তার কিছু ব্যতিক্রম ॥ 





তৃতীয় অধ্যায় । 


যার নামে ভয়ে কাপে বীর ইংবাজেরা । 
নাম নাহি লয় মুখে দেশী স্ত্রীলোকের! ॥ 
কেহ বলে উঠা নাঁবা কেহ বলে দেও! 
বাহ্থকী নিঃশ্বাস বায়ু নাম দেয় কেও ॥ 
মুখ হাত ধোয়া আদি বহু শুন] যায় ॥ 
ওয়াকপাশ নাম মাত্র শ্বনি বগুড়ার ॥ 


তৃতীয় অধ্যায়। 


€কহ বলে বাধুর্পী শমন পরশে, 

মানব জীবন-পুষ্প দেহ হ'তে খসে! 
কেহ বলে তৈল সন্তে নিভে যান বাতি । 
সংকীর্তন করি কেহ জাগে সারারাতি ॥ 
অনাহারে চিন্তানলে হযে কালীকায়। 
যোড়শোপচারে কেহ পূজে কাপিকায় ॥ 
কাল পাঠা এনে কেহ করি বলিদান। 
বলে মাগো এ বিপদে কর পরিত্রাণ ॥ 
কোরাণের স্থুরা কেহ হাতে বাধি রাখে । 
পাষণ্ডেও ভক্তি করি হনি ধুলি মাথে ॥ 
বটুকের স্তব প্রতি কার ওক্তি অতি। 
চিন্তার আকুল সব স্থির নহে মনি ॥ 
ইংরাজ ইহুদী বৌদ্ধ মৃহম্মদীয়্ান । 
সকলেই এব নামে হষ কম্পমান ॥ 
বাস্তবিক এর তুল্য কিবা আছে ব্যাধি। 
দস্তকে আসামী থা! লয় দণ্ডবিধি ॥ 
জামিনে খালাস মাত্র দেষ হানিমান। 
নতুবা জগতে কোথা দাড়াবার স্গান ॥ 
সংক্ষেপে তৃতীফ্কাধ্যায় তত্ব কথ! ইতি। 
তদন্তর শুন রোগ ওষদ্‌ প্রকৃতি ॥ 





বিসুচি-বিধান । 


চতুর্থ অধ্যায় । 
অতিশয় ক্লান্তি অতি দুরেতে ভ্রমণ, 
দরিদ্রতা চিন্তা পানাহার অনিয়ম ; 
উগ্রতব জোলাপের ওঁষধ সেবনে, 
শোক ভয় আর বেশী রাত্রি জাগরণে, 
পূর্বকৃত রোগে শারীরিক নিস্তেজতা, 
আত বীনানষ্ট, মদ্যপান-অধিকত! ॥ 
এই সব পথে দেহে পশি ব্যাদিলান্‌, 
নরকুল নাশ করে বিজ্ঞানে প্রকাশ। 
এই সব ধরে উদ্দীপক কারণেতে, 
বুঝা দার দেখি যবে এপিডেমিকেতে 7 
কেমনে উৎপত্তি হয় কিসে হয় ক্ষয়, 
সাক্ষাৎ শমন যেন করয়ে প্রলয়! 
কোলাদ্ন লক্ষণ দেহে প্রকাশ না হতে, 
মুহুর্তেকে সারাপড়ে দেখিতে দেখিতে । 
দাতানই সনে অদ্ধোদয় গঙ্গা্নানে, 
যে দেখেছে কলেরার কার্য বিদ্ানানে। 
সে বুঝেছে এই ব্যাধি নহে সাধারণ, 
মৃদ্ভিমান কাল যেন করে আকর্ষণ। 
দাবপানে মার নাই সর্ধলোকে কয়, 
কি ভয় চোরের বদি জাগি লোক রয় ? 
স্বাস্থ্য প্রতি দৃষ্টি করি যে হয় চালিত, 
কু সেই ব্যাধি করে না হয় পতিত। 





ষষ্ঠ অধ্যায় । 


পঞ্চম অধ্যায় । 
উদ্রামর * এ রোগের প্রধান লক্ষণ, 
অতিশর ক্ষীণ বোধ শরীর কম্পন ; 
মাথাধবা মাথাঘোব! পেটের বেদনা। 
চোক নুখ বসে ঘায় কর্ণেতে ভন্ভনাঁ ॥ 
এ সব দেখিলে তাৰ আম্মীষ স্বজন । 
ত্বরী গিষা চিকিৎ্সকে লইবে শবণ ॥ 
প্রথম কতেতে নাহি হলে প্রতিকার । 
ক্রমে ক্রমে বাডে বল ভাঁবণ আকার ॥ 
অনেকেই অবহেলি শেষে পড়ে ফেবে। 
কি কবিবে মাঝি যদি হাল যায় ছেড়ে ॥ 
ধণ1গ্সি কলহ বোঁগ এ চাঁরি সমান। 
ক্রমে বুদ্ধি পান অগ্নে না হ'লে নির্বাণ ॥ 
বুদ্ধিমান লোক যারা আছে এ জগতে । 
সতর্ক হইবে তারা প্রথম হইতে ॥ 





যষ্ঠট অধ্যায় । 


ভয়ানক ভেদ ও বমনে ভাদে ধরা । 
ক্রমেতে পিপাসা, হস্তে পদে খিল ধর! ॥ 
হলুদ বরণ যুক্ত মল জল প্রায়। 

কিম্বা ভাত-মও মত যেন দেখা যায় ॥ 


পেপপস্পপপী পপি 


* উদ্রানয় » উদরাময় (01271১059) 


বিসুচি-বিধান। 


রাইস ওয়াটার ইল সাহেবের বলে । 
ফাইবিণ মিউকাঁস দেখিবে সে মলে ॥ 
অণুবীক্ষণেতে এই পরীক্ষা প্রকাশে । 
অনেক সময় রক্তকণা মলে ভাসে ॥ 
গ্রাণিউল সহ নষ্ট এপিথিনিয়ম, 
ক্লোরাইড সৌঁডাদির ক্রমেতে নির্গম, 
অনেকেই বলে তারে কুমড়া পচানী, 
সে দ্ুর্গন্ধে কাছে থাকা বিপদ বাখানী । 
কারোকা পেটের ব্যথা ক1রোবা থাকে শা, 
সঙ্কোচিত পেশী সব অসম্থ যাতনা ॥ 
ক্রমে আসি দেখা দেষ ভীষণ আকারে, 
শক্তি নাশি মৃত সম করে একেবারে । 





সপ্তম অধ্যায় । 


এলজাইড্ষ্টেজ অথবা পতনাবস্থা । 
গারান্মক ভাবোদয় পতনাবস্থায়, 
কোটরপ্রবিষ্টচক্ষ নীল বর্ণ কাম) 
শিবনেত্র, নাসা সরু, নীচু গগডদেশ। 
হস্ত দিলে গাত্র যেন বরফ বিশেষ ॥ 
জলে ভিজা শীক্টা ধরা হয় হাঁত পার, 
জলে থেকে হয় যথ!। জেলে কি ধোপার। 
শরীর সম্তাপ ক্রমে হতে থাকে হাস, 
হস্ত পদ ছুড়ে ফেলে এপাশ ও পাশ 


অষ্টম অধ্যায়। 


এই কালে তাপমানে দেখিবে বগলে। 
সাতা কিশ্বা আটানই কোন কোন স্থলে ॥ 
গুহো কি যোনিতে এর চেরে কিছু বেশী। 
অবসাদ হয় সব শারীরিক পেশী ॥ 
নিঃশ্বাসে থাকে ন! মাত্র কান্বনিক গ্যাস, 
শ্বাস কষ্ট কিম্বা অবরোধ হয় শ্বাস, 
স্থত্রবৎ নাড়ী চলে তাও অত ক্রুত, 
অন্বচ্ছ দৃষ্টিতে চক্ষে দেখে মাছি মত। 
কৈশিক নাড়ীতে বন্ধ রক্ত চলাচল, 

শ্বাস ও প্রশ্বীস হয় অতান্ত শীতল । 

কি আশ্চর্য কলেরার অতি চমত্রুত, 
তবু মানসিক শক্তি থাকে অবিকৃত ) 
কিন্ক যবে কোম! সঙ্গে ঘোর নিদ্রানুতা, 
ঠাণ্ডাঘর্ম, শ্বাস বন্ধ, অতি চৰ্বলতা ; 

এই স্থান চিকিৎসার বড়ই কঠিন, 
নিরখিয়া এই ভাব না হবে মলিন । 
যত্রের অসাধ্য কিছু ভব মাঝে নয়। 
শ্বাসাবধি আশা থাকে বলিনু নিশ্চয় ॥ 





অষ্টম অধ্যায় । 
আরোগ্য অবস্থা । 
(৬11০ 075 03৮6255 097৮521530506 ) 
যবে প্রতিক্রিয়াবস্থা হয় উপস্থিত । 
শরীরের বিবর্ণতা ক্রমে বিদুরিত ॥ 


০ 


৯৩ 


বিসুচি-বিধান। 


বদন মণ্ডল চক্ষু নাসা গণ্ডস্থল, 
স্বাভাবিক ভাব ক্রমে বিকণশে সকল ॥ 
শরীর সম্ভাপ থাকে বর্ধিত হইতে । 
ধীরে ধীরে নাড়ীগতি থাঁকরে চলিতে ॥ 
পিপাসাদি অস্থিবতা। ক্রমে হয় হাস। 
মারাম্মক উপন্র্গ হতে থাকে নাশ ॥ 
ক্লান্তিদূরকারী নিত্র! হয় উপস্থিত। 
শ্বাস প্রশ্বাস ক্রিয়া হয নিয়মিত ॥ 

শীঘ্র শীঘ্র উঠে রোগী আরোগ্যাবস্থায়। 
পিত্তাশ্রিত মল বটে লবৎ নম্ন ॥ 

অল্প অন্ন হতে থাকে মূত্র নিঃসরণ | 
কিম্বা একবারে হয় অধিক ক্ষরণ ॥ 
প্রায় এইব্ূপে রোগী উঠিয়া দাড়ায়। 
কোন স্থানে দেখ দেয় রক্ত আমাশয় ॥ 
কোন স্থানে জবে কবে ভীম আক্রমণ । 
তাহাতে ও বহরোগী হয় নিপতন ॥ 
ডাক্তার গুডিব বলে জর হয় বটে । 
সেই জরে প্রীয় রোগী না পড়ে সঙ্কটে ॥ 
কর্ণমূল শব্যাক্ষত গ্যাংগ্রিন স্ফোটক। 
প্রতিক্রিয়া কালে হয় বিষম রোঁধক ॥ 
যে রোগের যে গুঁধধি করি নির্বাচন । 
প্রপ্লোগিলে প্রায় স্থলে হয় প্রশমন ॥ 
কলেরা চিকিৎসা এক আশ্চর্য্য ব্যাপার । 
রোগী দেখে হৃদে উঠে তরঙ্গ অপার ॥ 


নবম অধ্যায় । ৯১ 


রোগ হইতে উপসর্গ অধিক যাতনা, 
কেহ ছাড়ে কেহ ধরে বিষম ঘটনা। 


(ক) 
রোগ মন্দ বটে রোগী অত্যাচারী নয়, 
শুআধাকারক যদি উপযুক্ত হয়, 
চিকিৎসক হয় হদি বিজ্ঞ বিচক্ষণ। 
ওষধাদ্দি থাকে তাঁদ নিয়ম মতন ॥ 
যদি কোন স্তানে মিতা এ চারি সমান, 
তবে হয় জগতের অশেষ কল্যাণ । 
যদি কোন স্থলে এর এক ক্রটি হয়। 
সে স্তল সংশয় স্থল মনেতে সংশয় ॥ 


নবম অধ্যায় । 


ক্যাম্ষর__€8101101801 


নেপল্ম নিবাসী বিজ্ঞ রুবিনী প্রবর, 
যাঁর আবিষ্কৃত খ্যাত রবিনী কাাম্ফর ; 
পাচশক্ত জনে কলেরার চিকিৎসায় ৷ 
আরোগ্য করেন সুধু ক্যান্ফর দ্বারায়॥ 
হোমিপ্যাথি প্রচারক বিজ্ঞ হানিমানে। 
রক্ষিলা বুল রোগী ক্যাম্ষর প্রদানে ॥ 


৯১২ 


বিসুচি-বিধাঁন 


শ্বাকষ্ট খিলধরা পিপাসা বমন, 
নিড্রানুতা পাকস্থলী জালা আরম্তন, 

এ সবার অগ্রে যদি গ্রদান ক্যাম্ফর। 
তবে হতে পারে বটে ফল বহুতর ॥ 
প্রথম!বস্থাক্ম দিলে হয় উপকার 

নাহি হয় ফল, হলে কহিন আকার ॥ 
গাঁজীপুরী চিনি সঙ্গে করিয়া মিলন । 
পাচ ফৌট পরিমাণ যুবক কাৰণ ॥ 

ছুই হইতে তিন দিবে বালিক। বালকে। 
এই মত হিসাবে চলিবে বৃদ্ধ লোকে ॥ 
যখন ক্যাম্কর ফল দেখ বিদ্যমান । 
তখন কমাবে ক্রমে মাত্রা পরিমাণ ॥ 
নচেও ঘটিবে শিরে রক্ত অবিকতা। 
অমুত হইবে বিষ করিলে অন্ঞতা ॥ 
ভাক্তার হেম্পল বলে হোমিপ্াাখি পথে । 
ক্যাম্ফার প্রয়োগ্য নাহি হয় কোনমতে ॥ 
অভাঁমত পথাপথ ন! কৰি বিচার । 

ফল দেখি সদা লোক করে ব্যবহান ॥ 
জ্বরে যথা কুইনান বিধকে বিকারে। 
আমাশয়ে অহিফেন কলেরা ক্যাম্ফরে ॥ 
বাঁলক স্ত্রীলোক যুব! চাষী কৃষিজন 1* 
ইহারাঁও জানে বঙ্গে প্রয়োগ লক্ষণ ॥ 
ডাক্তার বেয়ার বলে শুষ্ক কলেবায়। 
সর্বশ্রেষ্ঠ মহৌষধি ক্যাম্ষর তথায় ॥ 


দশম অধ্যায় । ১৩ 


বিচিত্র জগতে দেখ কি বিচিত্র লীলে, 
সর্ধবাদী মত নাহি সর্ধকার্য্যে মিলে 
বিশ্বাম করিন! মোরা হেম্পলের কথা, 
সর্ধবন্জানে দেখি ক্যাম্করেব স্থকারধ্যতা । 
গৌড়াদের গৌড়মিতে জগত অনিষ্ট, 
গুণীগুণ গ্রহণেতে লভে নিজ ইষ্ট | 
নাহি থাকে চিরদিন সত্য অপ্রকাশ, 
অবশ্য হইবে এক দিনে স্ুবিকাশ । 
অনল কে রাখে বল বাপ্িয়। অঞ্চলে ? 
বালিবাধে কেবা রোধে সাগরসলিলে 
হোমিপ্যাথি মতে ঘদি না হব ক্যাম্ফব ! 
তথাপি খুণের পূজা হয় নিরন্তর 

বেখ মনে সুবীজ্ষনে ইহা নিববর্ধি ? 

নান তাতে রাখে যাতে সেই মহৌষণি ॥ * 





দশম অধ্যায় । 
ভিরেট্ম। 
৮াশেছপাঘ 0৭, 
যনে দেখ ক্রমাগত ভেদ ও বমন, 
তখনই ভিরেট,মে করিবে গ্রহণ 
আমেরিকা ইউবোপে হয় পরীক্ষিত; 
আসিটিক কলেরার হয় স্ুনিশ্চিত। 


স্ছ্গেব ভেষজ্যং যদ] রে।গ্যায় কললতে:। 





১৪ 


বিসুচি-বিধাম। 


ডাক্তার হিউজ আর বিজ্ঞ হাঁনিমান, 
তাহারাও এর করে বহু স্প্রমাণথ । 
দ্বাস্ত বমি করে যবে ঘোর আক্রনণ, 
জলবত মলে কুমড়। পচানী মতন । 
কপাঁলে শীতল ঘর থাকয়ে বহিতে_ 
পিন্তশ্লেম্মা নানা বর্ধে দেখহ বমিতে। 
স্বর ভঙ্গ মূত্র বন্ধ অস্থির অচল, 
ভষানক পিপাস।য় কদে জল জল । 

হস্ত পদে খিল ধন নৈরাশ্ত অত্যন্ত, 
পেটের ব্যথা বোগী কাতন নিতান্ত । 
জলপানে বমনের বুদ্ধি দেখা যাঁম, 
ঠাণ্ডা ফল মূল খেতে-বারে বাবে চাষ । 
ডাক্তান হিউজ লে বথ! উদ্বামস্বরঁ_ 
সাংঘাতিক ন্ূপে আসি উপস্থিত হৃঘ। 
সিদ্ধ হস্ত সেই স্থলে হইবে উত্তম, 

শাঘ্ব প্রয়েগিবে তথ| ভিবেট,ম এলবন । 
রস্লোদি বলে বহু দটিতান বলে” 
সাংঘাতিক ভেবে ইহা অভাব শ্রুকনে। 
ভেরেট,ষ নহে ঘৃত৭ৎ 'অবস্থাব, 
আক্রমণ কবে কিন্ত ভীষণ আকার । 


একাদশ অধ্যায় । ১৫ 


একাদশ অধ্যায় । 
বিশিনস। 


1২1011085 


হেল নামে কোঁন এক ডাক্তান্‌ স্থজন_- 
নিজ গ্রন্থে কবে বিশিনসেব বর্ণন। 

বি, এল ভাদ্রভী আব ভাঁক্তান সাঁলজাক, 
বীজ হইতে গ্রস্তিলা মাদাটিণ্চাব। 
ডাযেবিক বলেবায় এব বড কাঁধ্য, 
সামান্য এবও বলে নহে পবিহাধ্য। 
ডাক্তাব এলেন ঘলে বড উপকাব_- 
পেটেব বেদনা যদি নাহি থাকে তাব। 
ভেদ বমি হয়ে পবে আক্ষেপাদি আসে , 
ন্নাধবীঘ দুর্বল-া ভ্রগ্তে প্রকাশে । 
ভিবেটুমে যেইস্থুলে নাহি কবে যশ, 
প্রযোগিবে তথা, একবাব বিশিনশ। 
অন্যান্ত লক্ষণ ঠিক ভিবেটম মত, 
ডাযেবিক কলেবাব ইহাই নিশ্চিত। 


5৩ 


বিসুচি-বিধাঁন | 
দ্বাদশ অধ্যায় । 


কিউপ্রম- 


(01), 


যদি দেখ হস্ত পদ আর বক্ষস্থল__ 
দেহাভ্যন্তরিক মন্ত্র হতেছে বিকল । 
হস্ত পদে খিলধরা বেড়ে যান ঘদি, 

অল্প অল্প মল কিন্ত হয় নিরবধি । 

সাদা খণ্ড খণ্ড দ্রব্য থাকয়ে ভাসিতে-- 
পেণী সমুদয় থাকে সন্কোচ হইতে | 
নিঃসরিছে মল পেটে, করি কলকল, 
নীলবর্ণ হইয়াছে বদন মগুল। 

পেটে ব্যথা মুত্র বন্ধ চাৎকার খেচুনী, 
এ পাশ ও পাশ করে কেবল বকুনী। 
প্রয়োগ কবিবে কিউ প্রমে, এ লক্ষণে, 
অধিকাংশ ফল হর, বার ডঢালিসনে | 
আক্ষেপ নাশিতে বড় ভাল কিউওাম, 
ভয়ানক ভেদ থা নাশে ভিরেট্.ম। 
খিল ধরিতেছে ভেদ, বছি নাহি কমে, 
পালাক্রমে দিবে, ভিরেট,মে কিউ প্রমে । 
ডাক্তার হিউজ আর বি এল ভাদুরী, 
বহুস্থ(নে দেখে কিউ প্রম বাহাভবী । 
খেচুনী হইতে শেষ পতন সময, 
বলেছেন কিউপ্রমে দিব্য ফলোদয়। 


দ্বাদশ অধ্যায় । ১৭ 


আটানই জনমাঝে চুরাশী জনে, 
রক্ষিলা কেবলমাত্র কিউপ্রম সেবনে । 
অষ্টাদশ শত ছিয়াষা্ট সনে আর, 

বহু রোগাঁবোগ্য কবে ডাত্তার প্রাক্টীর। 
ভাবতের স্থবিখ্যাত ডাক্তাঁব সবকার, 
ধারণেও উপকার করেন স্বীকাব। 
মহাযাৰী কালে, তাম্র পয়সা একটী, 
ছিদ্রকবি সুর দ্বাবা বাখিবেক কোটি । 
কাজকবে যানা, তাত্র খনিব মাঝাঁবে, 
প্রায় মুক্ত এই বোৌগে বলেন বেয়াবে। 
আক্ষেপ জনকভাবে ঘপি কিউ প্রমে, 
উপকান নাহি হয় দেখ কোন ক্রমে । 
জলবত শেক্সা মুক্ত ভেদ অনিবাব, 
হস্তস্ত পদ বেকে যাঁষ পশ্চাতে তাহাব। 
শুক হিকাঁ অন্তি পিপাসা বমন, 

মূত্র বন্ধ স্বর ভঙ্গ পেটেব জলন। 

হস্ত পদে খিলধ্বা অতান্ত ছব্বল, 
গাত্রবস্ত্র ষেলি দেম, শনীব শীতল। 
সিকেলী কর্ণিউটমে আর্সেনিকে আব, 
পালাক্রমে দিলে হয় বহু উপকার । 








ঘেষে স্থলে উধধ লক্ষণের সহিত ডাঁলিউসনের নির্দিষ্ট লেখ] হয়নাই, সেই 
সেই স্থলে নিম্ন ডালিউসন মনে করিতে হইবে, (৩+৬+১২) ওল।উঠাতে 
নিয়ক্রম প্রায় স্থলে ব্যবহৃত হয়, কেহ কেহ উচ্চক্রম ও ব্যবহার কবেন। 


২৮ 


বিসুচি-বিধান | 


ডাক্তার রসেল আঁর পি,সি, মজুন্দার, 
শতমুখে এরগুণ করেন স্বাকার। 

কি আশ্চর্য্য জসলিন কাফকা! বেয়ার, 
কোনমতে এরগুণ করে না স্বীকার । 


ত্রয়োদশ অধ্যায় | 


আশেনিক। 


45৫00 এআ, 


লিখিতে আশেনি কথা শরীর পুলকে-- 
সুধানামে বস্ত এই, আছে মণ্তলোকে । 
মহদ্যি মহৌবধি শান্ত্েপ লিখিত, 

যথা তথা সাক্ষ্য তার হয় প্রমাণিত। 
স্থানভেদে পাত্রভেদে, দেখিবে উজ্জ্বল ; 
গরল অমৃত হর, অমৃত গরল। 

স্স্থ দেহে ঘ্বৃত করে আমু সংবদ্ধন, 

জর ক্ষেত্রে করে সেই জীবন হরণ । 
যেই বিষ ক্ষণমধ্যে দগ্ধ করে প্রাণ, 
স্থানভেদে সেই বিষ অনৃত সমান । 
প্রথমাবস্থায় একোনাইট যেমন, 
সাংঘাতিকে আর্শেনিকে, জানিবে তেমন । 
বদ্ধিত সময়ারধি পতন নমন্ন, 

ষকল সময়ে এতে উপকার হয়| 


ত্রয়োদশ অধ্যায় । ১৯ 


বলেন ডাক্তার বেল করিয়া বিচার, 

বনু স্থানে আর্শেনিকে হয় অপকাঁর | 
ভেদ বমি আধিক্যেভে নহে ব্যবহার, 
ব্যবহৃত হয় তথা ষথ। মৃতা। কার। 

যবে আসি দেখা দেয়, ভীষণ আকাবে, 
নিরাশায় বন্ধুগণ বসি, হাহাকাঁরে । 
হাঁবু ডুবু খায় দেখে চিকিৎসক মন, 
স্ব্রবৎ সুশ্ম নাড়ী কিন্বা বিলোপন। 
যথা খায় তথা চায় জল বাঁরেবার, 

মূত্র অল্প অথ, মুর বঙ্গ একবাঁর। 
শরীর বিবর্ণ চোক মুখ যায় বসে, 
নিদ্রালুতা কাটবমি অস্থির অবশে । 
এপাশ ওপাশ রোগী করে ক্রমাগত, 
পাকস্থলী জালা মুচ্ছীভাব অবিরত | 
বলিলেন সত্য হানিমান বিজ্ঞতম, 
আসগর কালের এই ওষধি উত্তম ৷ 
রসেলাদি ডি,সডেল করিলা নিশ্চয়, 

যে স্থলেঙে ক্যাম্ষারেতে ফল নাহি হয়। 
অত্যন্ত ছুর্র্বল রোগী নাড়ী ক্ষীণ অতি, 
নির্ভর করিবা তথা আর্শেনিক প্রতি। 
বেল বলে উপকারী ত্রিশ ডালিসনে, 
প্রায় ব্যবহার এর হয় নিয়ক্রমে ৷ 
ডাক্তার হিউজ বলে ম্যালেরিয়া দেশে, 
সর্ধবিধ রোগে এতে উপকার আসে। 


বিসুচিবিধান | 


কীচা ফলমূল থেয়ে পেটের ব্যারাম। 
আর্দরস্থানে বাস, পচা জান্তবাদি ঘ্রাণ । 
অতি সুর্ধ্য তাপাদিতে যে রোগ উৎপত্তি, 
সে সেস্থলে আর্শেনিক বিনাশে বিপন্তি। 
বহু রোগারোগ্যকর বহু গুণ ধরে, 
পলিক্রেষ্ট নামে সেই ভৈষজ্য ভিতরে । 
লিখিলাম আশেনিক প্রয়োগ লক্ষণ্, 
চিকিতসার্থী ইহা সদা রাখিবা শরণ । 


স্পা 


চতুর্দশ অধ্যায় | 


কার্ধা ভেজিটেখিলিস্‌। 

(010০ ৮0020050105, 
সামান্য অঙ্গ!র হইনে জনম ইহা'ব, 
কিন্তু নরলোকে বড করে উপকার । 
নাহি যায় মলিনত। শত প্রক্ষালনে, 
কিন্ত শত রোগ নাশে প্রয়োগ লক্ষণে । 
বীচ বাচ্চ পপ্লাবাদি কা্াঙ্গার হতে, 
সুরা সহ আসে প্রান্ন ভৈষজ্য তব্বেতে ! 
ইহার বিশেষ গুণ লিখে হানিমানে, 
আমর! লিখিম্ু মাত্র কলেরা বিধানে । 
প্রথম হইতে তিন ক্রম চূর্ণাকার, 
তদন্তর ক্রমে মিশ্র হয় সুরাসার | 


চতুর্দশ অধ্যায় । ২১ 


পেট ফাঁপা ভেদ বমি বন্ধ হয়ে যার__ 
নাশাগ্র অঙ্গুলী গণ্ড বরকের প্রান । 
রসনা নিশ্বাস ঠাণু1, ধীরে বহে শ্বাস, 
খিল ধরা হি! বলে করিতে বাতাস । 
শিব নেত্র নিদ্রালুতা শ্বাস কৃচ্ছ অতি, 
আশ] নাহি থাকে মনে দেখে সে আকৃতি । 
মশ্তকে বক্ষেতে ভয় বক্ত আধিকাতা, 
কোন স্থানে রক্ত ভেদ হয প্রত্যক্ষতা ৷ 
স্ব ভঙ্গ কিম্বা বন্ধ কাক নিদ্রা যার, 
অনি নিস্তেজতাঁ হেতু নাড়ী মিলাদায়। 
আর্সেনিক রোগী অতি ছট ফট কবে, 
কাব্ব ভেজি রোগী থাকে মৃতবৎ্ পড়ে । 
আসন্সোষধি বলে কাঁফক) বেয়ার, 
ডাক্তান হিউজ তাহা করেনা স্বীকার । 
কিন্ত ফলগ্রদ নহে ইহা নিম্ন ক্রমে, 
বড় উপকারী বার ত্রিশ ডালিসনে। 





পঞ্চদশ অধ্যায়। 
একোনাইট। 


45০01116001), 
হোমি প্যাথি মধ্যে বড় একোনের খ্যাতি-_ 
প্রথমাবস্থায় হয় ব্যবহার অতি। 
ঠাগালেগে ঘদি হয় ভেদ আরম্তন, 
.কিন্বা মানসিক মৃত্যু ভয়াি কাঁরণ। 


২ 


বিুচি-বিধ্লষ | 


নিদান পক্থিতগগথ করিয়া বিচার, 
কলেরাকেজন্ন বলে, করেন প্রচার । 
জ্বর ভাব সঙ্গে বথ। কলেরা আক্রন, 

সে সকল স্থলে একোনাইট উত্তম । 
বিজ্ঞবর ক্রাময়েটী দেন উপদেশ, 
ডগায় করিবা একোনাইট নির্দেশ | 
প্রায় সর্ধধোগে একে। প্রয়োগ প্রথমে, 
কিন্তু কলেরায় হয় প্রয়োগ অস্তিমে। 
আসন্ন কালেতে একে কার্বভেজ্ি সম, 
বহুস্থলে এব গুণ প্রকাশে উত্তম । 
ডাক্তার হেম্পল করে সর্বাগ্রে প্রচার, 
কোলাদ্দে একোনে অতি হয় উপকার । 
একবিন্দু মূলারিষ্ট একতোলা জলে, 
অর্ধঘণ্টাস্তরে দিতে ক্রানয়েটী বলে । 
কোলাগ্গে হিউজ এর বড় গুণ লিখে, 
নিজকত গ্রন্থ ফরমা কোডাইনেমিকে 1 
বহুস্থানে ফল লি ডাক্তার সাঁলজার, 
শত মুখে শত স্থলে প্রশংসে অপার । 
পতন উন্মুখে রোগী ক্রমে অধোগতি, 
ভাব দেখে, বোধহয় বেন মৃতাকৃতি | 
ইত্ডিস্সান হোমিপ্যাথি রেভি অডিটার, 
লিখেছেন বহুস্থানে পেয়ে উপকাব্র॥ 
গ্রস্থকার বলে দেখ, পরীক্ষা করিয়ে, 
প্রত্যক্ষে সংশয় নাস্তি কাকি ভাবিয়ে । 


ফোঁড়শ অধ্যায় । ২৩ 


মানা মুনি নানামতে চলে নালা পথ, 
তাই সত্য ঘার তব হয় স্বচক্ষেতে। 





ষোড়শ অধ্যায়। 
হাইডেসায়েনিক এসিড, 
এও 
জাই নাইড আফ পটাশিয়ম 
(9019০520015 4১010 90৫ 1১০0৯5১18 0521710৩, 

এলোপ্যাথি মতে এই ভিজস্কর ভারী, 
ঘেবন দূরেৰ কথ! গন্ধে প্রাণ হারী। 
ডায়লেড, হয় বহু পরিক্রুত জ্বলে, 
প্রকুপিত থাকে তবু কোন কোন স্থলে। 
যুত সঞ্ীবনী বলে ডাক্তার সরকার, 
ছাঁড়া নাড়ী এর গুণে উঠে পুনর্বার । 
চট. চটে ঠাণ্ডা ঘন্ম হিম কলেবর, 
শ্বাস ও প্রশ্বান চলা অতি কষ্টকর । 
বক্ষ পেটে ব্যথা চক্ষু তার! স্ববিস্থৃত, 
রোগী দেখে বোধ হয়, যেন মৃতাকৃত । 
মনন্ত্রবৎ ফলপ্রদদ পতনাবস্থায়, 
একবিন্দু মূল্য বেন, লক্ষ মুদ্রা প্রায়। 
সেবন ক্ষমত। 1 যদি শাহি থাকে তার, 
আস্রাণে ভীবন রাখে আশ্চধ্য ব্যাপার । 
ডাক্রার ভাছরী বলে অতি পরীক্ষিত, 
কামৃত. সেবনে তেন উঠে বসেধৃতি 


চি 


বিসুচি-বিধান। 


ধীবে ধীরে উঠে নাড়ী চাহে চক্ষুমেলে, 
চারি দিকে দেখে বন্ধু আত্বীয় সকলে । 
পিতা মাতা সুখী দেখে আবোগ্য উন্মুখ, 
চিকিৎসক প্রফুল্লিত নিবথি সে মুখ । 

বি, এল ভাদুরী পেয়ে বহু উপকাব, 
চিকিতসা বিজ্ঞানে লিখে, প্রশ'সা অপাব । 
এতেও যদ্যপি নাহি ছাডে পবাক্রম, 
প্রযোগিবা সাইনাই ডাঁফ পটাশম। 
দ্বিতীষ তৃত্তীয চর্ণ কি ব্যবহাঁব, 

বস্কানে ফললাভ কবেন সালজাব । 
পুনবাষ সালজাব বলিলেন নিড. ১ * 
বিবল যে স্থলে হাই)ড্ছোসেনিক এসিড. 
ডাক্তার প্রভাপ বাবু কৰে বড যশ, 

তৃতীয় ক্রমেতে দিতে লবৌসি রেসস্‌। 

যে স্থলে বসির কাদে আম্মীয় স্বজন, 
জ্ঞাতি জন কবে জ্ঞাতি কার্ধা আযোজন। 
চিকিৎসক ডুবিধাছে নিবাঁশাব শীবে, 
কেহ এসে যুক্তি দেয় লইতে বাহিবে। 

ষষ্ট ক্রমে সেই স্থলে সাইনাই পটাশ, 

না প্রয়োগী না ছাড়িবে সে বোগীর আশা! 
বেল বলে উপকার হয বিলক্ষণ , 
ছুয়েছে যে স্থলে বন্ধ ভেদ ও বমন। 





নিড.ললিশ্চিত। 


সপ্তদশ অধ্যায় । ২৫ 


ছাড়িয়। গিয়াছে নাঁড়ী হিমাঙ্গ লক্ষণে, 
শ্বাসরচ্ছ, হাপহুক্ত ধীর আকর্ষণে । 
ষেস্থানে অর্সেনি হাইডেন হয়েছে বিফল, 
ক্রমেতেই রোগ বল হতেছে প্রবল । 

সে স্থলে দেখিবে দিয়ে স্কাা স্তাকেসিস্‌, 
মৃত দেহে কভু প্রাণ দেন জগদীশ । 

ষষ্ঠ ডালিসনে অর্দ খণ্টীর অন্যরে, 
প্রয়ৌগিলে কার্ধ্য তার হয় শীঘ্বতরে । 
ইহাঁতেও নাঁড়ী ষদি নাহি হয় ঠিক, 

ষষ্ঠে পরীক্ষিবে আর্জেন্টম ন“ইটিকৃ। 

এ স্থলে বগলে দির! দেখ তাঁপমান, 

ক্রমে অধোগতি পাঁা ছাড়িয়া নব্মাঁন।+ 





সপ্তদশ অধ্যায় । 
ইপিকাক। 
[10০0০2.001211172.. 

রক্তে যথা ফল্ফরাস্‌ চুণ যথা হটড়ে, 

তদ্রপ জানিবে ইপি বমনাঁধিকারে । 
ভেদ হইতে বমি বেশী ষে স্থলেতে হয়, 

কিম্বা ভেদবমি ঘথ! সমানেতে বধ । 
* নৈসসিকং তদ্বপুষ্ো নরাণাং 

তাঁপন্য মানং নরমান মাহু2। 
অর্থাৎ নরের স্বাভাবিক তাঁপাংশের (৯৮1 ডিগ্রীর শরাঙ্কিত স্থান ) মানকে 
নরমান বলিক্া শাস্ত্রে উক্ত আছে, ইংরাজীতে (ই 0501 0690) নম্ব্যাল হিউ 


ষলে। উহ! দৃষ্টে বোধহয় প্রাচীন আধ্যগণ তাপমান সদৃশ কোপ যন্ত্র বাষহার 
করিতেন, আমরা নম্ম]াল ন| লিখিয় “নরমান” লিখিলাম। 


১ 








১৯১ 


ব্বিদুচি-বিধান । 


জলবৎ মল ফেন সবুজ বরণ, 

সবুজ পদার্থ দেখ হতেছে বন্বনধ। 
উদরে অপক বস্ত আছে বোধ করে, 
ধরে গিয়া ইপি তথা অতি খরতরে। 
বক্ত ভেদ সঙ্গে যথ! পেটের বেদন, 
মুত্র বন্ধ কিন্বা মূত্র অল্প নিঃসরণ 
মাকুররিস্‌ কর তথা বড় উপযোগী, 
তিন ক্রম সেই স্থলে দেখিবে প্রয়োগী । 


পপ 


ক 
0100000০2০1 ৫ 01701, 


£ ক্রোটন এবং টবেকম ওপিয়ম 1) 
উদরাঁময়ের সঙ্গে কলেরা ক্রমণে, 
জলবৎ মল তথা হলুদ বরণে । 
সবেগে নির্ণমে যেন পিচ্কারী আ্রাবণ, 
ক্রমাগত জলবৎ পদার্থ বমন । 
বলেন ডাক্তার বেল এ সব লক্ষণ, 
বিদ্যমান দেখ তবে প্রয়োগ ক্রোটন । 
ভেদ না হইতে দেখ বমনাঁতিশয়, 
কোঁলাপ্সের তাঁব যেন ক্রমেতে উদয় 
পিপাসা শীতল ঘর্দ্দ হিকা ক্রমাগত, 
দুর্বলতা হেতু নাড়ী নহে নিয়মিত । 


অষ্টাদশ অধ্যায়। ২৭ 


বিশেষতঃ কলেরার শিশু আক্রমণে, 
ফলপ্রদ টবেকম ষষ্ঠ ডালিসনে। 

অবসন্ন গাঁঢ় তন্দ্রা অতি ছূর্ববলিত, 
রোগীর চেতনা শক্তি ক্রমে তিরোহিত। 
বিশেষ লক্ষণ নাসা ঘড় ঘড় করে, 
ওপিয়ম ক্রিয়া তথা! করে শীঘ্রতরে । 


শশী 


অষ্টাদশ অধ্যায় । 
ক্যাস্থারিস্‌। 

€(510607211005, 
মূত্রকারী শক্তি লোপ বদ্ধিত মময়, 
তাই বলে তাড়াতাড়ি উচিত না হয়। 
পূর্বোক্ত ওধধি, যাহা হয়েছে প্রয়োগ, 
তাহারাও অনায়াসে নাশে মূত্র রোগ । 
মূত্রত্যাগ ইচ্ছ! কিন্ত মুত্র নাহি হয়, 
হস্ত পদ ঠাণ্ডা নাড়ী সুক্ষ অতিশয়। 
নিদ্রালুতা আক্ষেপাদি প্রলাপ লক্ষণে, 
ক্যান্থারিস্‌ সুনির্দিষ্ট জানিবে সে স্থানে! 

(ক) 
75177591700272 


মুত্র যন্ত্রে এব ক্রিয়া! নহে সাধারণ, 
ক্যাস্থারিসে উপকার ন৷ হয় রখন। 


বিসুচি-বিধান | 


যবে দেখ ক্যান্থারিস হতেছে বিফল, 
সেই স্থলে মাত্র টেরিবেস্থিনা সম্বল । 
মূত্র বিকারের এই প্রান ওষধি, 

মূত্র নাশ সমুৎ্পনন মূত্র যন্ত্রে যদি। 

এই মূত্রনাশে হয় শরীর ক্ষীণতা, 

কিন্গা একবারে নাড়ী দেখিবে লুপ্ততা ॥ 
পেশীশক্কি অবসন্ন বিকাঁর জনিত, 
ভাক্তার সরকাঁর বলে তথায় নিশ্চিত ; 


চপ 
$ বেলেন্ডন, হাইযো সায়েমস্‌ এগ্ড ট্রামোনিযম্‌ ) 
13611500272, [75099020009 070 509আাযা, 
মস্তিষ্কে প্রবল রক্তাধিক্যের লক্ষণ, 
অবাস্তব হয় সব দর্শন শ্রবণ। 
প্রলাপ বিভ্রম জ্ঞান ইন্দড্রিব বিকারে, 
অব্যক্ত কাতবপবনি তন্দ্রা সহকারে । 
আরক্ত উজ্জল চক্ষু দৃষ্টি বিপর্ধ্যয়, 
স্বত্ব দৃষ্টি কনীনিক1 সক্কোচিত হয়; 
ভূত প্রেত দর্শনাদি বিবিধ কল্পনা, 
সেই সব স্থলে উপযুক্ত বেলেডনা। 
মৃদু বিকারের পক্ষে ছাইসায়েমস্‌» 
প্রলাপাদ্ি নাশি, রাথে চিকিৎসক যশ। 
যবে আসি দেখা দেয় ভীষণ আকারে, 
থাকিয়া ঝাঁকিয়! উঠে কামড়ায় চীৎকাবে। 


উনবিংশ অধ্যায় । ২৯ 


উত্তপ্ত আরক্ত ম্কীত বদনমগ্ডল, 
ভয়ঙ্কর প্রলাপাদি সহ করে বল। 
শধ্যাহ”তে উঠি যাইবার ইচ্ছাকরে, 
কৃভু হাস্ত করে কু বিরস অন্তরে । 
মুত্র বন্ধ জনিত বিকার পরাক্রমে, 
সত্বরে প্রকাশে ক্রিয়া ষষ্টে ্রামোনমে । 


উনবিংশ অধ্যায় । 


উদ্ধীম্।। 

10121711002, 
যখন ব্যাপক রূপে কলেরা উদয়, 
তখনই অনেকের, হয় উদ্রাময়। 
চিকিত্সার দোষে কিস্বা বিনা চিকিৎসার» 
শীারোগা ন। হইলে সাংঘাতিকে যায় । 
স্থতরাং কলেরার প্রকোপ সময়, 
ডারিয়াকে হেলা করা উচিত না হ্য়। 
অপর অসিদ্ধ খাদ্য দৃষ্য ফল জল, 
উত্তেজক বিরেচক ওষধি সকল | 
অথব। যে সবে হয়, অন্ধ্র উত্তেজন, 
সেই সব হ'তে হয় ইহার জনম । 
গর হজমেতে যদি উদ্রাময় হয়, 
কিন্ব। ঘথা। উপস্থিত শ্রী্মের সময়। 


ইট 


বিসুচি-ছিধান । 


চায়না সুফল প্রদ সেই সব স্কুলে, 
নিম্ন ক্রমে প্রদ্দানিলে ন। ঘায় বিফলে । 
তৈলাক্ত কি ঘ্বতগক দাদ্য আহারেডে, 
ভেদ হয় শ্সেম্মাধুক্ত দবুজ বর্ণেতে । 
বমন উদ্রেক কিন্বা পিত্তাদি বয়ন, 
পেট ফণাপা পেটের কামড়ানী বিলক্ষণ। 
বিশেষতঃ রাত্রি কালে যদি আক্রময়, 
হানিমানে বলে পল.সে অতি ফলোদয় । 
বিশেষতঃ স্্ীলোকের নত্র প্রকৃতিতে, 
সুন্নর পলের * ক্রিয়া পাইবে দেখিতে | 
8) 

জলবৎ হবিদ্রান্ত মলের বরণ, 
বুদ বুদ ফেণাধুক্ত পেটের বেদন। 
কাচ ফলমূল থেয়ে উদর আময়, 
বমন উদ্রেক কিন্বা যদি বমি হয়। 
ইপিকাক জুনির্দিষ্ট এসব লক্ষণে, 
বড় উপঘোগী বালকাদির কারণে। 
আমরক্ত থাকে যদি দিবে মর্ধলল, 
পেট ব্যথা কামড়াঁনী বিনাশে সকল । 
মদ্যপারী কিছ্বা অহিফেণ-সেবী জনে, 
অথবা গঞ্জিকাসেবী মস্ত জনগণে। 
সে সবার পক্ষে নক্সবমিকা কেবল, 
সর্ব উপসর্গে সাধে পরম মঙগল। 

*. পল--পলসেটি না চ9)58019 


বিংশ অধ্যায় । ৩১ 


বরফ প্রন্ভৃন্তি ফল সুলাদি খাইয়া, 
আক্রমণ করে জোড়ে যথ। ভায়েরিয়া । 
আহারেও জল পানে বোগ বল বাড়ে, 
দুর্ঘলত। হেতু নাঁডী মণিবন্ধ ছাড়ে । 
এ স্থলে আর্সেনিমাত্র থাকিল নির্দিষ্ট, 
রোগোৌধষধি প্রতি সদা রাখিবা স্দৃষ্ট। 


শাশপাপিসীিি 


বিংশ অধ্যায় । 

প্রতিক্রিযা! অবস্থা । 
বেন বৌগক্রমে যবে ধবে সামাভাঁব, 
প্রকৃতি দিতেছে আনি পূর্বেব স্বভাব। 
তদন্ুকূলেতে ক্রমে দিতে পাৰ বল, 
লঘুপাক অথ পুষ্টি পথ্যাদি সকল। 
শুগ্রঘা কবিবে স্ুুনিষমে সর্ধবক্ষণে, 
কাঁম ক্রোধ লোৌভ পথে না যাষ পতনে । 
সে স্থলে ওধধিমীত্র চানা * ফম্ফবিক্‌, 
দুর্বলতা নাশি বল দে শাবীরিক | 
চাষনা হইতে ফদ্ফবিক্‌ উত্তম, 
বহুস্থানে পরীক্ষিত এব হষ্টক্রম । 





* চানা- চায়না ০8:18, 


৩২ 


বিসুচি বিধান । 


গুশ্রধাকারক এবং চিকিৎসকের 
সতর্কতা । 


097000 


রোগীকে রক্ষিবে সদ! পরম আদরে, 
মল মুত্র আঁদি যেন নাহি থাকে ঘরে । 
কার্বলিকে পবিষ্বার করিবে সকল, 
করে যেন ঘরমধ্যে বাঘূ চলাচল। 
কার্ধলিক না থাকিলে বাশের অঙ্গারে, 
ছড়াইক্সা দিলে বড় দুর্গন্ধ সংহারে। 
তাজা গোববে ও হয় বহু উপকার, 
হিন্দু জাতি জানে এর কল্যাণ অপার । 
ঘরে ধূপ জাঁলানের, প্রথা মন্দ নহে, 
গন্ধকেও উপকাব অনেকেই কহে। 
ঘশ্ম হ'লে গাত্র পুছ্াইবে সযতনে, 
দাহ হলে নিবাবিবে বাধ সঞ্চালনে। 
বলেন ডাক্তার কেনী, ইহা সুনিশ্চয়, 
তাড়াতাড়ি উবধি সেবন যুক্তি নয় । 
অজ্ঞ চিকিৎসকগণ, ভীত দেখে রোগ, 
শতশত করে কত গুধধি প্রয়ো গ। 
ক্রমাগত চলে যদি নিম্ন ডালিসন, 
বিষক্রিয়া হয়ে করে অনিষ্ট সীধন। 


ভাই উপদেশ করি হ'তে সাবধান, 
ব্যস্ত হয়ে কার্ধ্য করা অতি অকল্যাণ। 


বিংশ অধ্যায় । 


গুঁধধি করিবে স্থিরচিন্তে নির্বাচন, 
অন্যের কথায় কর্ণ না দিবে কখন। 
আসন্নকালেতে লোক ক্ষুপ্ন অতিশয়, 
তাহে ক্ষুপ্ন হলে আশা পুর্ণ নহি হয়। 
মূর্খ এসে কথাঁবলে পণ্ডিতেৰ মত, 
ভাহা শুনি কষ্ট হলে ভ্ষ্ট নিজপথ । 
তুষ্ট হলে তুষ্টভাব নাহি পপ্রকাশিবে, 
রোগী রোগ হদে আঁকি কেবল চিন্তিবে। 
যে ওষধি দিবে, করি তাহ!র প্রতীক্ষা, 
যদ্যপি বিফলে তবে অন্যের পবীক্ষা। 
ঘবমাঝে গোঁলকনা নহৈ যুক্তি সিদ্ধ, 
বিশেষতঃ স্ত্রীলোকের আপসাই নিধিন্ধ। 
হা! হুতাসে তোলে একা সাগয়ের রোল, 
রোগী নিরাঁশায় ভীত শুনে সেই বোঁল। 
অঙ্গের সংযোগে বড় বাড়ে গোলযোগ, 
কেহ কুষ্টি দেখে, কেহ কহে মুষ্টিযৌগ । 
অনেক মুরববী জুটে বুথ! দরবারে, 
কার্ধ্য নষ্ট করে বসে প্রতিকূলাচীরে । 
ভাবিতে চিস্তিতে হয় সময় ক্ষেপণ, 
সে সময় ফিরে আর আসেনা কখন। 
কেহ বলে হোমিপ্যাথী জলের কারবার, 
কেহ এসে এলোপ্যাথী প্রসংশে অপাঁর। 
এইরূপ শত শত কত যে ব্যবস্থা, 
যে দেখেছে সে বুঝেছে পল্লীর অবস্থা । 





ওলাউঠার সময়ে সাধারণের মিয়ম । 


(50176121 70195 6০9 1১02 0029০4 26 00০ 01006 01 
৮100 0191679 1595101919008%, 


অতিশয় ভয় করা না হয় উচিত, 

থাকে যেন ঠিক ম্নানাহার নিয়মিত । 
পচা বাসি মৎ্স্ত মাংদ নিষেধ ভক্ষণ, 
অতি লোভে অতিরিক্ত গলাধঃকরণ । 
মদ্যপ্যন রাত্রিজাগ! রিপুর চালনা (১) 
কিন্বা রোগ শোকে মীনপিক উত্তেজন!। 
সদা এই দব হতে থাকিবে দুবেতে, 
অবহেলা করিলে মরণ ইহা! হতে । 
পরিক্কৃত খাদ্য দ্রব্য করিবে গ্রহণ, 
পরিদ্ৃদ্ত বায়ু মাঝে কৰিবে ভ্রমণ । 
প্রফুল্ল অন্তরে সৎ বন্ধগণ সঙ্গে, 

থাকিবে সন্ধবদা সৎ বিষয় প্রসঙ্গে । 
একমাত্র করি কিউপ্রম ভেরাট্‌,ম, 
প্রত্যহ দুবেল! যত্বে করিবে সেবন। 
হেরিং বলে সেইরূপ জানিবে সল্ফরে, 
নিয়মিত রাখে ন্ত্র শরীর ভিতরে । 
গন্ধকের গুঁড়া পর্দতলেতে মাখিয়া, 
অনায়াসে যাও কাধ্যস্থানেতে চলিয়া! । 


(১) পজিতেন্দরিয়ং নানু পতস্তি রোগাঃ” । 


বিংশ অধ্যায় । ৩৫ 


থালিপেটে পরিশ্রম করা অনুচিত, 
«ই সব নিয়মেতে হইবে চালিত । 


জীপ 


পথ্যের কথা । 
0120 

এলপ্যাথি হৌমিপ্যাথি আর আযুর্ব্বেদ, 
পথ্যের সম্বন্ধে বু করে মতভেদ । 
শোষণ আাবণ ক্রিয়া হয়েছে রহিত, 
এপিথিলিয়ম বিল্লি হতেছে পতিত। 
এই অবস্থায় পাকস্থলী শক্তি হাতে, 
জলীয় পদার্থ আদি না পারে শোধিতে ) 
এই কালে ছুপ্ধাদিও না হয় বিহিত, 
পাঁক যন্ত্র মাঝে সব থাকে অবিক্কত। 
এলোপ্যাথগণে করে বড় অবিচার, 
মদ্য মাংস এই স্থলে ঘোর অত্যাচার । 
তজ্জনিত যথেষ্ট অনিষ্ট সংসাধিত, 
ক্ষুধানষ্ট পেটফাপ! কষ্ট বিপরীত । 
যখন দ্রেখিবে রোগ হতেছে প্রবল, 
দিতে পার অল্প অল্প পরিফৃত জল । 
পাকস্থলী অন্ত্রবল করি বিবেচনা, 
ব্যবস্থেয় এরারুট বালি মাগুদানা । 
পরিফ্াক্স করি ধীরে সুসিদ্ধ করিবে, 
লেবু রস সহ যোগে পথ্য প্রদ্ধানিবে। 


৩৬ 





বিসুচি বিধান । 


তদ্পর অন্নমণ্ড লব্ণ সহিত, 

অন্বাহারী বাঙ্গালীর প্রকৃতি নিহিত । 
পেট ঠাণ্ডা থাকে ক্ষুধাবৃদ্ধি অল্নাহারে, 
পরিপাক যন্ত্রবল ক্রমে ক্রমে বাড়ে । 
অবস্থা বুঝিয়া দিবে মাংসাদিব ব্রথ, 
স্লুপথ বাইতে যেন না গড়ে কুপথ । 
স্নান কবাইবে তাব কিছু দিন পবে, 
শ্রোতন্বতী কিম্বা পবিধংত সবোববে | 
এই কালে মৈথুনাদি অতীব নিবিদ্ধ, 
বাতি জাণ! দিবানিদ্রা নহে যুক্কিসিদ্ধ । 
অশ্বলে প্রবল ইচ্ছ! হয অনেকেৰ, 
বোগ বল বাভে, ক্রিয়া নাশে ওষধেব। 
পীড়িত যদ্যপি প্রকতিব বিপবীত, 
বাড়াবাঁডি কবে, তবে পতন নিশ্চিত। 
সাগর উত্তীর্ণ হ'যে কুলে ডুবে তরি, 
তাঁব চেষে কিবা ছুঃথ আছে ভবপরি ? 
পথ্য পথে যদি কবে পুনবাক্রমণ, 
ভয়ঙ্কর হয় সেই বিপদ ঘটন। 

'অহি যথা প্রধাবিত ডন্বক বাদনে, 
অগ্নি যথা বৃদ্ধি পায় বাধু সঞ্চালনে। 
রোগবল বাঁড়ে তথ। রোগি-অত্যাচারে, 
প্রকৃতির প্রতিকূলে কে থাকে সংসারে ? 1 
1 নিসর্গ প্রতিকূলত্বমাশ্রিত) ভুবনে হি চ। 
কন্ঠ প্রজীবতি ত্রহি মানবশ্চ বিশেষতঃ । 


বংশ অধ্যায় । ৩৭ 


নিয়ম ও শুশ্রুষা । 


81০০ ০০ 02170 8086010771 
909. 106 10105 17051 015 
£0109,005 0£ ৮1310) 15 100051, 
দশ বৈদ্য সম পথ্য বলে সর্বাজনে, 
পথ্য হণ্তে দশগুণ নিয়ন পালনে । 
নিম্ম হইতে শুক্ষাও কম নয়, 
শুশ্রাধা না হলে সুচিকিৎসা পগুময় ; 
নিয়ম শুশ্রধা আদি নাহি চলে ষার, 
কি করিবে সুবৈদ্যের (১) শতৌষধে তার? 





চিকিৎসকের কর্তব্য । 
40510095100 

রোগীর বিরক্ত ভাবে বিরক্ত না হবে, 
প্রফুল রাখিতে সদা ঘতন করিবে। 
পিতৃ সম জ্ঞানে চিকিৎপিবে বৃদ্ধলোকে, 
অপত্য স্বেহেতে সদ বালিক। বালকে। 
যুবতী জনেরে করি মাতৃ সম্বোধন, 
জিজ্ঞাসিবে দেহগত রোগের লক্ষণ। 
বিচিত্র জগতে দেখ বিচিত্র বিজ্ঞান, 
অজ্ঞন্রমে লাভ করে সুবিজের স্থান । 


১ এ স্থানে বৈদ্য অর্থে কৌন জাতিকে না! বুঝাইয়া চিকিৎসককে বুঝিতে 
হইবে। 





সি 


৩৮ বিসুচি-বিধান | 


বুদ্ধিমান অভিমান সে স্থলে ত্যজিবে, 

স্বপথে সজনে পেলে স্থৃযুক্তি লইবে। 

চিকিৎসার কালে রোগা নির্ধন কি ধনী, 

চিকিৎসিবে উভরেরে সমতুল্য গণি। 

উযধেব মুল্যামূলা মনে না বাখিবে, 

ভঠব তাই, শী বাজে আরোগা সাণিবে | 
মহতেব সমাদর, দর্দজ্রকে ঘ্ণা, 

এ ভাব থাকিদে মনে তগা বাইবে না । 
বেখ মনে, বি নেই দর! কলে, 
অশেষ ঈশেন রুপা লিশেষ সে নান । 
অর্থ ন! এঠকিলে তথা ঘশের এটাব, 
দেই যশে আসে অথ ঘে।ধে নাম তান । 
জীবন ছে'বন ধন সকলি নশ্বব 
নশ্বর এ ভব লুখ জীব কলেবন । 
অনশ্বর এই ভবে কৰ নিব্নাক্ষণ, 
স্ুকীন্তি স্থাপন আন সুষশঃ গ্রহণ । 


স্পা ৮ চলি সপ 


জম্পূর্ণ। 


পপ শীশিশ 


কোন বিখ্যাত পঙ্ডিত বলেন, তোমার মন যতক্ষণ প্রফুলিত থাকে, মনে 
করিও সেই সয় যেন কোন আযুঙ্গব উধধ সেবন করিতেছ। 


নিউড্রেলীজেসন। 


বিএ] 8]152001 
যোগ! দপি বিষং তীক্ষং উভ্ভমণ ভেবজং ভবে । 
ভেষজং বাপি ডযক্তি” তীন্ষৎ সম্পদ্যতে বিষম্‌ ॥ 

দেশকাঁল পাত্রাপি বিবেচনা কবিব! প্রষে।গ কবিতে পাবিলে 
তীক্ষ বিষও উত্তম টবর্পেব কার্ধ্য কনে, আব উত্তম ওষধও যদি 
বোগেব অবস্থা,বোণীব শাবান প্রকৃতি বিবেচন! ন। কবিরা। প্রযুক্ত 
হস, তাহা হইলে তাহাও তীক্ষ বিষব কাব্য কবিলা থাকে । 

ব্সারন শান্ষেন আলোচনাব অখুনাতন শিক্ষিত সম্প্রদায়েব 
মধ্যে পদার্থ তন্ধ বিডাবে অনেকেপই শিব্যজ্ঞান পবিষ্ষন্ট হই- 
য়াছে। অনেকেই বুঝিতে পাবিষাছ্েন বে, দ্ুই বা ততোবিক 
বস্তব মিশ্রণে স্বতন্ধ এক অভিনণ বস্ণ আবিভাব হয়, অনেক 
স্থলে নির্দিষ্ট প্রমোগ্য পণার্থেব আশিক ঝ। সম্পূর্ণ শক্তি এক 
বাবে লোপাপি করিয়া ফেলে, পাশ্চাত্য চিকিতসা বিজ্ঞনে এই 
ভাবেব নাম শিউটেলীদেদন (১০০0০1১৭0০০) বলা হইয! 
থাকে | এই নিউটে,লীছেসনেন ফল আঁমবা সচবাচব সর্বত্র 
প্রত্্যক্গ কবিযা থাকি, এলোপেখিক কি কবিবাজী কি 
ইউনানী প্রভৃতি আঙ্গুবিক চিকিত্সায় এই নিউট্রেলীজেসনের 
ক্রিয়া অর্ধিকতব বিকশিত হব, বিশেষতঃ এলে(পেখিক মত্ত 
অধিকাংশ স্থলেই ভীষণ আকাবে সা'ঘাতিকপে ইহাৰ 
ক্রিয়া প্রকাশ হইয়া থাঁকে। এই তত্ব লইয়া বর্তমানকালে 
ইউবোঁপ, আমেরিকা, জন্ম্নি ও ফাক্ষোৰ বৈজ্ঞানিক জগতে 
অহরহ: ঘোবতব বাদ প্রতিবাদ চলিতেছে। পাচ সাতটা 


৪০ বিসূচি-বিধান | 


শঁষধের একীকরণে ও অল্প সময়ে অধিক মাত্রার ওঁষধ প্রয়োগে 
মানব শরীরের ঘোর অনিষ্ট সংসাধিত হয়। বিশেষতঃ ছূর্বল 
ও শিশু শরীরে কিছু ভয়াবহ আকারে বিষ-ক্রিক্সা প্রকাশ 
করিয়া খাঁকে, তাহা বিজ্ঞ রাসায়নিক পণ্তিতগণ বিশেষ 
বিচক্ষণতার সহিত প্রণিধান করিলেই বিলক্ষণ হদয়ঙ্গম করিতে 
পারিবন। পূর্বে ইউরোপে এই নিউট্রেলীজেসনের বিষ-ক্রিয়! 
কিন্ধপ আধিপত্য বিস্তাব করিয়াছিল এবং রসায়নের নির্মল 
প্রতিভা কতদূর নিশ্রভ এবং অজ্ঞানত্াা ত্বামসে সমাচ্ছন্ন ছিল, 
ঘাহ! মনে করিলে বিশ্ময়রসে আপ্লুত হইতে হয়। ১৭৮২ খৃষ্টাকে 
লগুন ফাঁরমাকোঁপিয়াতে ( [৮7772০90০98 ) ৫০টী উপাদান 
ংমিশ্রনে মেখিডেট (1120: ) নামক একটী জগৎ 
বিখ্যাত ওঁষধি প্রস্তত হইত এবং'ভাক্তার গেলেন (0£. (91192) 
প্রভৃতি তৎকাঁলীয় এলোপেখিক চিকিৎসকগণ ১৯টা এবং 
ডাক্তার সাইডেনহেষ (0 5/0০7177)) প্রভৃতি ২৭টীরঙ অধিক 
ওঁধধে মিকৃচাঁর (811%001) প্রস্তত করিতেন, এই সকল ওঁধধ 
বিজ্ঞান বিরুদ্ধ বলিয়া চিকিৎসক মণ্ডলীর মধ্যে বহুকাল হইতে 
তুমুল '্মান্দোলন চলিয়া আসিতেছে এবং মহাম্মা হানিমান 
প্রভৃতি তাহার ঘোরতর প্রতিবাদ করিয়া গিয়াছেন, এক্ষণে 
তাহার ফলও আমর] দেখিতে পাইতেছি। 
ইদানীং ট্রেনার (7) 777৩7) প্রসৃতি বিজ্ঞ ভাক্তারগণের 
প্রাকৃটিশ অব মেডিসিন (21৪০৮০০ ০6179010175) প্রভৃতি 
চিকিৎসা গ্রন্থে ৪ টীর অধিক বধ একত্রে ব্যবহারের ব্যবস্থা 
দেখিতে পাওয়া যায় না এবং ডাক্তার রিক্গার ও ফিলির্কসের 
(06 87725 210 চ]]175 ) মতে এবং ডাক্তার ভ্বিমমন 


নিউটলৌজেসন । ৪১ 


(001. 0107507) কৃত ভৈষজ্যতত্বে (7196518. ?15109) এক' 
সঙ্গে একটার অধিক উবধ ব্যবহারের বিধি বজ্জিত হইরাছে 
এবং অল্প সময়ে অধিক মাত্রায় বধ সেবনে মানব শবীরের 
প্রভৃত অনিষ্ট উৎপাদন কবে, তাহা ইংলন্তীঘ্ চিকিৎসকগণ 
এক্ষণে বিলক্ষণ হৃদয়ক্গন কব্ম়াছেন। ক্রমশঃ অন্রমাত্রাক্গ অর্থাৎ 
ফোটা, গ্রেণ, ও তাহার ভগ্রাংণে মাত্রা নিকপিত, হইতেছে । 
বাস্তবিক যাহা টজ্ঞানিক মনভাভান নির্ধাচিত ও প্রমাণিত 
হইয়াছে বা হইতেছে তাহা কণনই চিন টান অন্তত ও গোড়া 
মিতে সীমাবদ্ধ হইবার পা থাকিবাপ নহে বা হইতে পারে না। 
বন্তমান ইউশানি হাকিমগণ তে এণালী অবলন্বনে জব 
চিকিতসা কণিদ্া থাকল) আ।ভ পুর্তে ইউপোপে যেইন্দণ 
প্রণালাতে অথাৎ সবিবাম জাবিতে অন্ধ (এসাথ বরকত ঘোক্ষণ 
(৬০1০5906131) দানাব চিকিংসা কৰা হইত বিজ্ঞানের বিশ্েৰ 
আলোচিনাদ্স একৌনাহটেন আবিদযাবে ও জবন্রতা শক্তি দশন 
অরূপ অন্যান অস্্রকিষ| হইত লো?কে রক্ষা কবা হইযাছে। 
এবং ক্কোউকাদিতে জলৌকা দাবা বন্ত সোক্ষণ প্রভৃতি কতক- 
গুলি নৃুশংন ও অবৈজ্ঞাশিক কাধা বিজ্ঞানে তীর প্রতিবাদে 
সমাজ হইতে দুবাভূত হইন|ছে। এই দেখিয়া আমাদের আশ। 
হয়, এক সমথে এই নিউট্রেলাজেমনেব পূর্ণ আধিপত্য চিকিতন। 
জগৎ হইতে নম্পূ বপে বিদূরিত হইবে। | 
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জর-_সামান্ত সর্দি জরে একোনাইট ১ ফোটা ২ ঘণ্ট। 
অন্তর দেখন করিতে দ্বিলে অল্প অল্প তাপ ও ঘর হইয়! 
জ্বর ত্যাগ (73610159107) হইয়া থাকে । যদি মাথার বেদন! 
অত্যন্ত অঙ্গুভব হয় এবং চক্ষ্ রক্তবর্ণ দেখিতে পাও, তবে বেলে- 
ডন, এবং কাশীর আবিক্যতায় ত্রায়োনিয়া প্রয়োগ করিবে, 
এবং গাত্র বেদনা থাঁকিলে রস্টকৃস্‌ উত্তম । অবিরাম জরে 
(১০7710970 ব্য।প্টেসিয়া ব্রাস়োনিয়া এবং জেল্সিমিয়ম্‌ ব্যব- 
হৃত হয়; বাঁলকদের অবিরাম জ্বরে জেল্সিমিষম্‌ অতি উত্তম 
কেছ একো নাইট এবং খেলেডনার মধ্যবর্তী বলিয়া প্রয়োগ 
লক্ষণ নিন্দিঃ কবেন। সান্সিপাতিক অবস্থায় হাইওসায়েমস্‌, 
আর্সেনিক্‌, ল্যাকেসিন্‌ প্রবুজ্য, মৃছ বিকার লক্ষণে ব্রায়ো- 


নিয়া-রস্টকৃস্‌ দিবে । 
কলেরা কলেরার প্রথমাবস্থায় ক্যাম্ফার সর্বদ। ব্যবহত 


ছইয়! থাকে; ক্যান্ষরের সনয় অতিবাহিত হইলে অর্থাৎ ভয়া- 
নক ভেদ বমন আরম্ভ হইলে ভিবেটুম্‌ এন্সম্‌ অতি উৎকৃষ্ট উষধ, 
তেদ হইতে বমন অবিক প্রত্যক্ষ করিলে ইপিকাক্‌ এৰং ভেদ 
বমন থামিয়া গিয়। কিম্বা বর্তমানে হাত পায়ে খিল ধরিতে 
থাকিলে কিউপ্রম এবং নাছ়ীর অতীব ক্ষীণতা বাঁ লুপ্ততা, অসহা 
ভৃষ্ণার অস্থিরতা লক্ষণ পতনোন্মুবীন ভাব দর্শনে আর্সেনিক, 
অমোঘ স্বরূপ জ্ঞান করিতে হইবে; হিমাঙ্গ লক্ষণে কার্ব 


ভেজিটেবিলিস্‌। 
সদ্দি--ক্যাম্ফর ২১ ফোটা সেবনে বেশ উপকার পাগুয়! 


খায়--একোন[ইট ইহার অতি উত্তম ওষধ। 
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মগীরোগ--তরুণ রোগে ইগ্নেদিয়া, এপি হাইডেসাই 
পুরাতন পাড়ায় বেলেডন!, কিউপ্রম এসিটিকম্‌, ক্যাল্কেরিয়া, 
সল্ফর, নক্স ভমিকা ব্যবহৃত হয়। 
কমি-কমি রোগের প্রধান ওষধ সিনা, বিশেষতঃ বালক 
বালিকাদের পক্ষে সর্ব প্রকার উপনর্ণে সিনা অব্যর্থ রূপে ব্যব- 
হত হয়। কেহ স্তাণ্টনাইন্‌ ব্যবহার করিতে উপদেশ দেন) 
পুরাতন অবস্থায় ফিলিক্স ম্যাস্‌ টিউক্রিয়ম্‌। 
দদ্র- চর্ম রক্তবর্ণ বেদনা যুক্ত রাত্রিকালে চুলকা নী বৃদ্ধি হইলে 
রস্টক্ন্‌ সেবন করিতে দেওয়া উচিত) এই উষধের অমিশ্র আরক 
পরিষ্কৃত নারিকেল তৈল অথবা জল সহযোগে লাগাইতে দেওয়া 
ঘায়; ইহাতে আরোগ্য না হইলে সল্ফর্সিপিয়! দেওয়। কর্তব্য । 
নাসিক হইতে রক্তত্রাব--একোনাইট, বেলেডন, তাহাতে 
উপকার না হইলে পিকেলী স্রীলোকদের খাতু বন্ধ হইয়া রক্ত- 
ব্রাব হইলে প্র সকল ওষধ উচ্চক্রমে বিশেষ ফলগ্রদ। 
কোষ্ঠ বদ্ধ_-প্রাতে নক্স ভমিকা এবং রাত্রে সল্ফর্‌ প্রয়োগ 
করিবে । 
ক্ষুধামান্দ্য চায়না, নকঝ্সভমিকা £_মগ্ত পাযীদের জন্য নক্সা 
ভমিকা অতি উত্তম ওউষধ, অতি রাত্রি জাগরণ অধ্ায়ন, পানাঁহা- 
রের অনিয়ম ও অতিরিক্ত ইন্ট্রিয়রিতার্থ দোষে অতি স্বতপক্ক 
বা গরমমসলা! যুক্ত মৎদ্যমাংদ পলাম্নাদি গুরুতর দ্রব্য জাহারে 
ক্ষুধামান্দ্য বা অজীর্ণ উপস্থিত হইলে পল্সেটিল।। 
উদ্বাময়--ঠাণ্ড1 লাগিয়া হইলে ভল্কেমারা! রাত্রিজাগরণ গুরু 
পাক ভ্রব্য ভোজনে নঝ্পভমিক1। সবুজ বর্ণের ফেণাযুক্ত মল বিদ্য- 
মাঁনে ইপিকাক। পেটে অত্যন্ত বেদনা থাকিলে কলশিস্থৃব্যবহার্থ। 
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. আঘাত--কাটিয়া থেতলিয়! কিম্বা চর্ম উঠিয়! গেলে, 
ফ্যালেও্লা লোসন কাপড়ে ভিজ্াইয়া বাধিয্বা রাঁখিবে, 
মোঁচড়াইয়া ও ভাঙ্গিয়! যাওয়ার মত হইলে আণিক। ও আধিক।- 
লোসন ব্যবহার করিবে । 

স্ফোটক-_ফোড়া অত্যন্ত বেদন। ও দপ্দপানি ফুল! থাকিলে 
বেলেডনা এবং ইহার সহিত জর বর্তমানে একোনাঁইট এবং 
ইহার ভিতরে টাটানি কানড়ানি থাকিলে মাকুবিয়ান্নল্‌ যদ্যপি 
পু উইবার উপক্রম অনুভব কব, তবে হিপারসল্ফাব. ও পুজ 
নির্ধম হইলে শিলিশিয়! প্রয়োগ করিতে হইবে। 

বুকজালা--বুকজালা এবং উদ্‌গাব থাকিলে কেল্কেবিয়! 
পল্সেটিলা এবং কোষ্টকাঠিন্ত বর্তমানে নক্সভমিক! প্রমুজা । 

দংশন বিষ--বোঁলতা, ভীমকল দণশনে লিডম মেবন এবং 
অমিশ্র আবোকের লোসন বাহাক প্রয়েগ । 

ছুলি--সলফব সেবন,বোবাণসক লোসন বাখিক প্রযোগ হা 
বোরাসিক অবেণ্টমেন্ট শিলেও উপকাব গু1পু হওব। যায়| 

স্বপ্নদোষ-এই বোগেব প্রধান উধব ডিজটেলম্‌ ১৭ ছুবেল। 
দুফোটা মাত্রা সেবন কগিধে এবং ধিবানিদ্রা অনংচিন্তা ও অসৎ 
পুস্তক প15, গবমমসলা সুক্ত দ্রব্যাদি ভক্ষণ শিষেব। 
ধাতুদৌর্কল্য-নে সকল যনক অতিপিক্ত হন্তীনেথুন ও অস্ভিরিক্ত 
ইন্দ্রিমচরিতার্থ দ্বার! শুক তারলা,ধারণা শক্তিব তা ব,শ্থৃতি শক্তিৰ 
হানতা, সতী মহবাসের অক্ষমতা ও লিঙ্গশৈথিল্য দোষে অকন্ধণ্য 
হুইর পড়িয়াছে, তাহারা নিয়মমত ১ম ফল্কষপিক এসিড এগ্সেস্‌ 
কাষ্টন,লাইকোপডিয়াম্‌ প্রদ্তি সেবনে এবং পথ্যের দিকে বিশেষ 
দৃষ্টি রাখিতে হইবেক এবং বে কাবণ হইতে এ রোগের উৎপন্তি 
সে গুলি হইতে সাবধান থাকিলেই উপকৃত হইবেন । 

প্রযেহ--আলা থাকিলে আর্শেনিক, ফোটা ফোটা মূত্র ত্যাগ 
হইলে ক্যাস্থীরিস্‌ এবং পুজ পড়িলে মাকুররিষাস্‌ দিব্য ফল 
প্রদান করে। 
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হানিমান্‌ আবিষ্কারক নহে। 

আজ কাল অধিকাঁংশ লোকের মুখেই শুনিতে পাওয়া যায় 
যে, মহায্মা হানিমান হোমিওপ্যাথিক চিকিত্সা শাস্ত্রের আবি- 
ফারক অর্থাৎ ঠাহার পূর্ববে কেহ সদৃশ মত অবগত ছিলেন না, 
স্থধু সাধারণ লোক বলিষ! নহে সাহ্ত্যি জগতের অনেক লব্ধ- 
প্রতিষ্ট বিজ্ঞ গ্রন্থকারগণও নিজ নিজ গ্রঞ্থে উক্ত মতের পোষক- 
তায় বিশেষ অন্ুকুলত! প্রদশনে সাঁধাব্ণেব ব্রমান্ধকাব আরও 
কিছু ঘনীভূত করিয়া] তুলিয়াছেন। সাতিশন্ ছঃখের বিষয় এই 
যে,বঙ্গের স্থবিখ্যাত লেখক প্ররুতি সম্পাদক শ্রীযুক্ত প্রভাতচন্ত্ 
সেন মহাশরকে এ ভ্রান্ত মতের অনুকুল সাক্ষ্য সমর্থনে আগ্রহে 
অগ্রসর সন্দর্শনে নিতান্তই আশ্চধ্যান্িত হইতে হইতেছে) যিনি 
যাহাই বলুন ন' কেন, আমবা। উনবিংশ শতান্দীর ঘোন হট্টগোলের 
বিষম বিভ্রাটের সমীলোচন| কবিতে প্রয়াপী না হইরা এ্রতি- 
হানিক সত্য প্রকটনে অগ্রসব হইতেছি। 

বোধ হয়, বহদর্শী শাস্ত্াধ্যায়ী পাঠকবর্গ অনেকেই দেখিয়া ব1 
গুনিয়া থাকিবেন । বিক্রমাদিত্যের রন্র কহিনূর কালিদাস শূঙ্গার 
তিলককাব্যেপবিষস্ত বিষমৌষধম্”* (31701112 5101100৯ 0মাজে- 
705) বাক্যটা স্িবেশিত করিয়া গিয়াছেন। এক্ষণে হোমি ও- 
প্যাথগণ বিচার করিয়। দ্েখিবেন,তাহাদের চিকিত্সার মূল সত্য 
ঁ শ্লোকা্ধে সপ্লিবদ্ধ কি না? যদি বাস্তবিক তাহাদের বীজমন্ত 


্ দৃষ্টিং দেহি পুন বালে শ্রবণায়ত লোচনে 
হ্য়তেহি পুরালোকে বিষস্ত বিষমৌধধম্‌। 
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ফ্কালিদাসের শোঁকে নিহিত থাঁকে, তবে কালিদাঁপ এবং হাঁসি, 
মানের জন্ম খণ্ড লইয়া বিচার করিতে অনুরোধ করি । 
২য়। মধ্যম পাঁগুব বুকোঁদর যখন মহরিজ ছুর্যেধিন প্রদস্ত 
বিষ মিশ্রিত খাদ্য গ্রহণে সংজ্ঞশৃন্ত ও হতচেতন হইয়া পড়েন, 
তখন এ বিষের সদৃশ ভাম্ পুনঃ চৈতন্ত লাভ করেন। 
হেতৃব্য।ধিবিপধ্যস্ত বিপধ্যস্তার্থকারিণাঁং। 
উধধান্নবিহারাণীমুপঘোগং সখাবহং । 
বিদ্যাদুপশয়ংব্যাধেঃ মহিমাত্ম্য মিতিস্মৃতঃ 
বিপরীতোহমুপশয়ঃ ব্যাধ্যসীআ্্যেতিসংজ্কিতঃ ॥ 
৩য় । হেতু অর্থাৎ বোগেব কাৰণ এব* ব্যাধি এই উভ্ন 
বিপবীত ধন্মাবলম্বী এবং বিপবাঁত অর্থকাবী অর্থাত বিপবীত গুণ 
বিশিষ্ট না হইয়[ও বিপরীত ফলোৎ্পাঁদনে সমর্থ । উধধ খাদ্য 
বিহাবাদির সুখাবভ প্রক্গেগকে বাধিব উপশর কহে, উহার 
অপব নাম সাবা বা সূশ। 
ছর্দাৎ বমনকারকং মদন ফলাদি। মদন ফল সেবনে বমন রোগ 
উৎপন্ন হয় এবং এ ফলানিষ্ট পুনঃ প্রমৌগে উপশম হইয়| থাকে । 
পিন্ত প্রধানে পচ্যমানে বণশে,গে পিস্তকর উষ্জোপনাহঃ 
বিষেচ বিষং। 
মদ্যপানোখে মদাভায়ে মদকাঁরকং মদ্যং। 
এক্ষণে চিস্তাথাল পাঠকবর্থ এই সমস্ত বিশেধ প্রশিধান 
কলিয়! দেখিলে প্রতীতি হইবে যে, ভারতীয় আর্ধ্যখখবিগণের 
নিকট সদৃশ চিকিৎসা! তরখুল অপরিজ্ঞাত ছিল না, সুধু খবিগণ 
বলিয়া নহে অগ্তান্য গ্রাীন প্রতীচ্য দেশীয় পর্ডিত্গণও মদৃশ 


সরল চিকিৎসা । ৪৭ 


চিকিৎসার বিলক্ষণ পর্যালোচনা করিয়াছেন ; তাহার প্রমাণ 
আমর! কয়েকটা নিষ্ে প্রদর্শিত করিলাম । . 

8। গ্রীসের প্রাচীন চিকিৎসক হিপো-"টিন ([15৩- 
০155৭) বলিয়াছেন, খোগ সদৃশ বস্ত দ্বার! উৎপন্ন হয় এবং সদৃশ 
বন্্ দ্বারা তাঁহার প্রশনন হইরা থাকে ) যথা £-মুত্রকৃচ্ছ, না 
থাকিলে যদ্দারা তাহা উৎপন্ন হয় এবং মৃত্রক্কচ্ছ, থাকিলে 
তন্দার] তাহপ এশমন হইরা থাকে । 

৫1 (15১01) 4১৫1০) এস্িপা এডিন নামক জনৈক 
বিখ্যাত রেমক চিকিৎসক অনেক তৌগী, সদৃশ-বিধান 
অবলম্বনে চিকিৎসা কনিতেন এবং & মত সাধারণে প্রচারের 
জন্যও বহুল যন্র ও শ্রম স্বীকান কবেন, কিন্ত দ্রঃখের বিষয় 
তৎকালে তংদমাজে তাহার কার সারবহ্কা হদয়ঙ্গম না করিয়া 
তাহাকে হাপাম্পদ করিয়াছিলেন । 

৬। অষ্টাদশ শতাব্দীতে ষ্টাল ও ষ্টোয়র্ক 50] নে 
50210) নানক ঢুইজন চিকিতপক প্রমাণ করিয়াছেন, পুস্বর 
অরিষ্ট (55170101817) সেবনে উন্মন্ততা এবং খিচন রোগ 
প্রকাশ পায়, আবার এ অরিষ্ট অণমাত্রাপ্স সেবন দ্বারা প্রশমিত 
হইয়া থাকে । 

৭ | (1১1291১৩1০2) পারাদেলসেস্‌ এর মতে সমূল রোগ নষ্ট 
করা! অসম্ভব, চিকিৎসার সংযমনে প্রশমন বাখিবার চেষ্টা করাই 
বিজ্ঞ চিকিৎসকের কর্তব্য; তিনি বলেন, প্রত্যেক শারীর-যন্ত ৰহি- 
জগতে এক একটী রোগের অধিকৃত বা আবাস স্থল,বাহিরে অর্থাৎ 
শর রোগ সকলের প্রশমন বা! বন্ধনের এক একটা সদৃশ উপায় 
থা রজ্জ, প্রীণ্ড হওয়া! যায়, সেই প্রকৃতি প্রাপ্ত সদৃশ উপায় ব| 


৪৮ বিসুচি-বিধান | 


রজ্জর নামই ওষধ। যেমন কোন কুটার জীর্ঘ্ব প্রাপ্ত হইলে, 
যে যে উপাদান সন্মিলনে এ কুটার সম্পাদিত হইয়াছিল, সংস্কার 
করিতে হইলে, তাহা জগত হইতে সেই সেই মদূশ উপাদান 
সকল সংগ্রহ কন্ধতঃ তত তৎ জীর্ণ অপচয় অংশে সংযোগ বিধানে 

'স্কত করিতে হয়। সেইরূপ দেহস্থ রোগ প্রকৃতির সহিত 
বহিংস্থ উষধ প্রকৃতির সদৃশতার প্রকৃত সামঞ্জস্া রক্ষা করার 
নাম সদৃশ চিকিৎসা । এক্ষণে পাঠকগণ বিচার করিয়। দেখুন, 
হানিমাঘকে আবিষ্কারক বলিয়া আধ্য। প্রদান করা যুক্তি 
নঙ্গত হইতে পারে কি না? তবে তাহার দ্বারা হোমিওপ্যাথিক 
পরিবর্ধিত ওপরিমার্ডিত হইয়া জগতের মহ্ছুপকার সাধিত হই- 
স্েছে তজ্জন্ত তিনি সকলের প্রণম্য ও ধন্যবাদাহ। 


শিলা 


পদ্যে 


শ্বাভ্ভ্া স্পিককা। % 


অর্থাৎ 


(বুটিশ ফার্্ীকে পিয়াৰ গৃহীত উধধ সকলের (ডোজ ) মাত্র! 
অভ্যাস করিবাব সহজ উপায় পদ্যাকাবে লিখিত | ) 


প্রথম ভাগ। 


্রী্রীশচন্দ্র চট্টোপাঁধ্যায় কর্তৃক সঙ্কলিত । 


0170 0774 


চট বশ) & ঠ্ি৪া৬র চাট ৪ ৯০ উদ্ুকাকতঘ 55, 
70 04া-চ5 £৮২555 - 
1) 0০0 ০ম [পুঢজ্রমিই1+5 5পসঘছণা, 
1896. 


মাত্রাশিক্ষা ৷ 


1070410১00১ 4679, 


04৭ 8০৯,.071,0াাবিদ। কার্বন ''জাবিন । 


কুডি ঘাটি গ্রেণ আব ভাাম এক চাবি, 
ততোধিক কার্বন মাত্রা দিতে পাবি । 
(উত্তেজক) পাচ-দশ গ্রেণ সল্ফার, 
(ল্যক্সেটিভ) ছয় গুণ পরিমাণ যাব । 
ওলিয়ম্‌ ফম্ফরেট পাচ দশ মিন্‌। 

পাচ কুডি মিন্‌ মাত্রা, টীন্-আইভীন্‌ । 
সলফার আয়োডাই, অর্ধ ছুই গ্রেণ। 
দিক্‌ মান মিনিমেতে, ক্লৌরিন, সেবন । 


বিকৃস্দশ, মাসস্ত্রিশ, বাণ- পাঁচ বুঝিতে হইবে। 


0৪ ) 
40005. এসিড সকল । 
এ্যাঁসিভাম্‌ এসিটিকি ডিল দেখি যবে, 


এক-ছুষ্-ততোধিক ড্রাম ধরি লবে। 
অকৃিমেল, ভিনিগার এ পরিমাণ । 
বাণ-মাস গ্রেণ দেখি বোরিকের মান"! 
মিউরেট, ফল্ফরিক, নাইটী ক আর, 
ডিলের সমান যাত্রা সতত সবার, 

মিনিম হইতে দ্িক-মাস পরিমাণ, 
গুদসিকঞ্যাসিড, * মাত্র ডই-আটদাঁন। 
সাইটা.ক, টার্টারিক এক পরিমাণ, 

দশ হতে মাস গ্রেণ করিবে প্রদান। 

হাইড্রো ক্রোমিক ডিল দেখিবে যখন, 
মিনিম পোঁনের হতে পঞ্চাশ গ্রহণ । 
এ্যাসিড ল্যার্কিক ডিল, দেখিতে পাইবে, 
অর্ধ ভতে ছুই ডবাম গ্রহণ করিবে । 
এ্যাসিডাম্‌ ফম্ষরিকাঁ্‌ কন্মেস্টেটাম, 
মিনিম হইতে দুই গাচে নাহি ভ্রম। 


নাইট হাইড! ক্লোর ডিল, যবে দিবে, 9 
পাঁচ হতে কুড়ি মিন্‌ দেখিতে পাইবে । 


সল্ফ ডিল, গ্যারোশ্র্যাটি, পরিমাণ শুনি, 
ৰাণ-মাস মিন্‌ মাত্রা ধরি লবে গুণি। 


ডাইলিউট হাইডে.লিয়ানিক এসিডের স্থপর নাষ। 


(৫) 
এ্যাসিড যাহার নাগ, সল ফিউরোসাঁম, 


অন্ধ হতে মাত্রা তার হয় এক ড্াম। 





/5111011৮া ঠা) [77০ ৪.১ 


এ্যামেনিয়াম এবং ইহার লবণ সকল । 


শুনি, টং সলিউসন অব. এমোনিয়া, 
লুঝিবে মিনিম মাত্রা তিন দশ দিয়া । 

বিন্ত ঘবে, লাইকর এাঁমোঁনি, দেখি”্ক, 
মিনিম হইতে দশ ত্রিদশ ধবিবে। 


এ্যামোনাই কার্ববনাঁপ, যদি কর দাল, 
তিন দশ, মাস, গ্রেণ বুঝিয়া প্রদান । 


স্পিরিটাস এ্যামোনাই এ্যারোম্যাটিকাস, 
ত্রিদশ হইতে বাটি মিনিমে প্রকাশ। 

পাচ-দশ, কুডি-মাস, কৌরাইড, শান, 

দুই-কুড়ি গ্রেণ করি, ব্রোমাইড, দান । 

ফং সলুসেন এসিটেট এ্যামোনিষম, 

মিনিম প'চাত্ত, নয় পঁচিশেব কম। 


লাইকর এমন, এসিট, মিট, আব, 
ছুই-ছুয় ভাম মাত্রা! জানিবে যাহাব । 


লাইকর ঞ্যামোনিয়! সিট ফপিয়র, 


অর্ধ হতে দেড় ডূম পরিমাণ ধর। 


(৬) 
পরিমাণ ফস্ফেট অব. গ্যামোনিয়মূ, 
পাচ কুভি গ্রেণ মাত্র প্রদান নিম্ম । 


পপ 


117151110 1)07/781]101৭- 
ধাতু ঘটিত ওষধ সকল। 
1.1 এলিউমিনাম ! 


এ্যালম, হইতে দশ কুড়ি (সঙ্কোচক ), 
ত্রি্ডণ ইহার গ্রেণ দিবে (বিবেচক )1 


এউয1র0াটা, এন্টিমনিয়াম। 


এক হতে পচ গ্রেণ পাচ কুড়ি আবু, 
এ্যাঁণ্টিমনি সলফিউ, মাত্রা হয় যার। 
[একেব ষোড়শ হতে এক ষষ্ঠ দান, 

(ঘর্ম, কফ, ) বাহিরিতে করিবে প্রদান, 
(ধমনীর অবসাদ) যদি প্রয়োজন, 

এক ষষ্ঠ হতে ঢই করিবে গ্রহণ, 

এক ছুই আর গ্রেণ ( বমন কারণ, ) 
টার টার এমেটিক, মাতা বিবরণ ॥] 


6) 
ভাইনাম এন্টিমনি, ঘদি দান কর, 


মিনিম হইতে পঞ্চ এক ড্াাম ধর । 


এন্টিমনি অক্সাইড, করিয়। গ্রহণ, 
এক হতে চারি গ্রেণ কর বিতরণ ॥ 


উহ টোবশা), আর্জ্েন্টাম। 


এক ষ্ঠ গ্রেণ হতে একের তৃতীয়, 
নাইটে,ট সিলভার, দিতে নাহি তয়। 
আর্জেন্টাই অক্সাইড, করিবে প্রদান, 
অর্ধ হতে ছুই গ্রেণ জানি পরিমাণ । 


এ৭বা০৮দ, আর্সেনিকাম । 
হোয়াইট আসেরনিক দিয়। লভ বশ, 
হইতে একের ষাটি গ্রেণেব দ্বাদশ । 
মিনিম হইতে ছুই পঞ্চ পরিমাণ, 
ফাউলার-সলুসেন ১* যদি কর দান। 
লাইকর আসেন হাইড্রোকৌরিকাঃ 
মিনিম হইতে ছুই, আটেতে প্রকাশ । 


সোডাই আর্সেনিয়াস করিবে ব্ভাগ, 
গ্রেণের ষোড়শ হতে এক অষ্ট ভাগ । 





পাপা 





লাইকর আসে নিকেলিস, কাঁউলাস” সলিউসন নামে থা।ত 


(৮) 
লাইকর নোডি আর্সেনিয়েটীস, আর, 
মিনিম হইতে পচ, দশ মাত্র! যার। 
আর্সেন আয়োভাইড, যখন দেখিবে, 


একের ত্রিদশ গ্রেণ তবে প্রদানিবে । 


ডনোভান-সলুসেন, * করিবে প্রদান, 
মিনিম হইতে দশ-ত্রিদশ প্রমাণ । 


[35াএাাশারা তে বিল্ুখাম । 
বিল্মথাই অক্সাইড, দেখিতে পাইবে, 
পঞ্চহতে পঞ্চদশ, গ্রেণ মাত্র দিবে । 
পণচ কুড়ি গ্রেণ, বিন অথ কার্ববনাসও 
সম গান, বিস.মথ. সবনাইটাস। 
এক-ছয় লজেঞ্জের আকাবে প্রকাশ 
ছই পাঁচ গ্রেণ, বিসঅথ, সাইটাস, 
এট এ্যামন মিটযাস,১ সমান উদ্ভার, 
কিন্ত অদ্ধ হতে এক ডম, লাইকার । 


01,011, ক্যালসিরন । 


লাইকর ক্যালনিস,, করিস শ্রথণ 
বত্রিশ, হইতে আট, ডূাাম বিতরণ. 





* লাইকবৰ আসে নাইএট হাইদ্ররজাইরাই আইওিডাই ভনোভান্দ 
সলিউনন মাসে খ্যাত। 








(৯) 
কিন্ত তার, স্যাকারেট, খন শুনিবে। 
মিনিম পোনের হতে ধাটি মাত্রা দ্িবে। 
প্রিসিপিট. কার্ববন্‌ অবক্যালসিয়ম্‌,- 
ক্রিটাপ্রিপা, দশ-বাঁটি গ্রেণে নয় কম। 
ক্যালসাই কোর, গ্রেণ তিন-দশ জানি । 
পোনের পঞ্চাশ মিন লাইকর মানি । 
হইতে একের দশ এক গ্রেণ গান, 
ক্যালক্‌ সলফিউর, কনিনে প্রদান । 
দশ হতে কুড়ি গ্রেণ, ক্যাঁলসী ফল্ফান,। 
হাঁই ফস.ফিস,, বাহ পঞ্চহতে দশ। 


0২10 ১বা) 00৮২281 সিবিয়াম এব কুপ্রাম। 


এক হতে ছুই গ্রেণ দিরি. অকৃজ্রেলাস, 
সিকি ঢই, পাচ-দশ, কুপ্রাই সল ফান । 


শী 


ঢছংিাপ ফিবাম। 


ছই-ছয়, ফেরি (গ্রেণ মাত্র! ) রিডাক্টাম | 
এক-ছয় লজেঞ্জের আকারে প্রকাশ 


পাচ-কুড়ি গ্রেণ, দিবে স্যাক্‌ কার্ববনাস.। 


টি 


সির: ফেরি: আয়োডাই, অর্ধ এক উম, 
এক পাচ গ্রে” ফেরি সলফ গ্র্যাপ, নাম । 
ফেরি সলফ এক জিকেটা অর্ধ-তিন দিবে। 
একের যোড়শ-অর্ধ, ফেরি: আর্স লবে । 

ফস ফাঁস, পীচ-দশ গ্রেণ সির * ভাম ! 

বাপ যাস গ্রে” পারল হাইডেটাম। 
দিক-যাস মিন লাই ফেরিডাইলাই, 

ভিন্‌ কেরি সিট, এক চাঁরি ভীম চাই। 
লাই ফেরি পারকৌোর, টীন্চার, আর। 
লাই ফেরি পাঁরনিট, সম মান যার, 

মিনিম হইতে দশ, চল্লিশ প্রদান, 

লাই ফেরি এসি কোট? এক'আট দান। 
ফেরাম টর্্টার দানে করিলে প্রয়াস 

ফেরি এট. কুই যাব এমন সাইট্রাস, 
প্রয়োগে সমান মাত্রা মনের শিশ্বাস 

পাচ দশ গ্রেণ দানে নাহি দেখি ত্রাস) 
লাইফেরি এপিটেট ও টান্চার আর. 

বাণ মাস মিন মাত্রা শুনি বার বার। 


শপিশিলিশীত ৮ ২. শশী রি শপিশি দিস সি ২ শি 2. শিট ৯ পিন শীশিপাািটিশিশীশীশ পিশাচ 


* নিবস্নিবপি ফেন্দি ফক্ফেটীন বুঝিতে হইবে । 


(১১) 
চ750%7০%৪71. হাইডারজাইরাম। 


হাই: কামুক্রীট! গ্রেণ তিন-আট মান, 
ছুই-পঁণচ, অর্ধ-এক, ক্যালোমেল দান । 
হাঁইড্রার পাঁরকৌর, কর প্রণিধান, 
গ্রেণের--যোড়শভাগ- অষ্টমাংশ দান । 

লাই: হাই: পারকৌর, অর্ধ ছুই ড্শম । 
মার্করিক* আয়োডাই, শুনি বার নাম, 
গ্রেণের বত্রিশ হতে অস্টমাংশ ভাগ, 

বুৰিয়া স্ুদীর চিতে করিবে বিভাগ । 


[.171710 লিখিযম। 


লিখি. কীর্রর, তিন-ছত়্ গ্রেণ মাত্রা বার। 
লাইকরলিখি এফ লিখিসিট আর ! 
প।চ-দশ গুন্ন, গ্রেণ, বাদের প্রমাণ, 

পুব্বাপর ক্রমে দেখি মাত্রা কর দান । 


[150551৮5, ম্যাগনিসিয়ম্‌। 


লাইট, ম্যাগ্নেস, ম্যাগ কার্ববলেভি, আব, 

দশ কুড়ি গ্রেণ (অস্জে) কুড়ি-ষাটি পোৰ1) 
*হাইডাাজাইরাউ আউগডিডামকব্রমের অগব নাম। 
রশ পথ লপাব গেটিভ (কটি আছ 5 





লি  শিপসীশিপ পপি 


(৯২) 


লাই ম্যাগ. কার্বব, আট-যোল ড্বম মান । 
লাই ম্যাগ, লিট পাঁচ-দশ ওদ্প দান। 
[(এনিমায়) আট ডূাম করিবে গ্রহণ । 

ছুই চারি ডাম (পার) দিবে সর্বক্ষণ । 
€সুত্রকরণের) যদি থাকে অভিলাষ, 


কুড়ি যাটি গ্রেণ দিবে, ম্যাগ: সল ফাস।] 


০০ 


0৯1৮8 প্রান্থাম। 


প্লাম্বাই এযাসিটাস, প্রয়োগ প্রমাণ, 
অদ্ধ হতে তিন গ্রেণ করিবে প্রদান । 


ঢ097455101  পটাসিয়ম্‌। 


নিনিম পোনের ষাটি জানিয়! রাখিবে, 

লাইকর পট ও দেখি প্রদান করিবে। 

পট -কা্বব, বাই ;-_কার্ধব, দিক্‌,মাস মান, 
দ্বিতীয় (প্রবল বাতে) মাঁস-যাটি দান । 
[মৃত্রকরণের) মাত্রা, পট.এসিটাস৬ 

চল্লিশ, হইতে গ্রেণ দশেতে প্রকাশ । 

(বিরেটক) একশত কুড়ি গ্রেণ দিবে |] 
কুড়ি-বাটি, পট সি প্রদ্দান করিবে । 


তৃতীয় বারের মুখবন্ধ । 


স্পিপ্স) (070 


৩ 





প্রায় তিন বদর হইল অতি সামান্ত আঁকাবে এই পুস্তক প্রথম প্রকাশিত 
ক্রয় । উহার ১০০০ খণ্ড শীদ্রই শেষ হয়। উহাউ আবার বর্দিত কলেবব করিযা 
ব্গবাসী পত্রিক। দ্বার! বিতরিত হয়| প্রায় ২০০০০ পণ্ড বিতরিত হউযা ন্ট 
আবার মেই পুস্তকে আরও নূতন বিষয় সপ্নিবিষ্ট কবিয়। সাধারণ সম'পে 
প্রচারিত হইতেছে। এতদ্বাতীত প্রত্যেক উধধের কিষ। বৃঝাউবাব জন্য ৯1৩টি 
রোগীন্স বৃত্তান্ত উদ্ধত কৰা হউয়াছে। এই পুস্তক সব্বনাধারণেব (ব্ধগম্য 
কথা উদ্দেশ্য থ|কায় ইহাঁব ভাষা, ফতদুব পার! ঘায়, ডাক্তাবি শব্দ পরিভ্য।গ 
ফরিয়া, সরল ও প্রার্ল কৰা হৃঈযাছে। গ্গন্যান্ত পরন্তকেব ন্যাষ, উহ!তে 
রাশিকৃত উধ লিখিত ভয নাঃ দ্ধ সারবে গুলি সর্বদা প্রযোজনায় 
তাহারই সন্নিবেশ আছে। আশা কৰ। বায বে, নাধাবদে ইহান দ্বাব। নৈতেছ 
উপকার পাইবেন । 


1 


১লা শাবণঃ ১২৯৫ সাল। ) শ্রীবিপিন [বাকা মত 
ক 


চতৃর্থ বারের মুখ বঙ্গ । 


এই পুস্তক গুজিব ভতাষ নক্করণ শীঘই কুবাইয়। গিষাছে । ঘি ভাবে 
এই পুস্তক লিখিত, সাধাৰণ চিকিতৎসকগণ উভাব দ্বাৰা বিশেস উপকাৰ 
পাউভেছেন, আমি উাহাদ্বিগেব পে জানিতে পাবিতেছি। পুস্তক গানিৰ 
মধ্যে যে সকল জ্ঞাতব) চিকিংনা কায্েব প্রয়োজন, - তাহাউ মাত সন্নিবিষ্ট 
আছে, শতুব। অন্য কিড়ুই নাত । বারকাব সংস্করণে মামি অনেকগুলি 
নুতন উষধ সম্বন্ধে লিগিপ্রাছি, এব “ধ স্থলে পারিষ্াছি, তাহাদিগের দৃষ্টান্ত 
স্ববপ রোগীর চিকিতন! বিবরণ উললিয়।ছি। পাঠকগণ সিন।। কল্চিকম্‌ঃ 
অক্কেরিণসোরিণম্সল্ফব।কেলি সল্ফ নাযানেটম্‌, আল্টিমনি আস, ক্যান্ষেবিয়। 
মাস প্রভৃতি উধধগুলির বিব্য পুস্তক হইতে পাঠ করিবেন । ওষ্ধ্র 
তালিক।ব নিমে ৭ষ্টক্নিয়। আসে নিকেটস্” প্রয়োগের লক্ষণ লিখিত, হইয়াছে | 

পূর্ব দশক্ষকরণের সহিত তুলনায় এবার পুস্তকেব আয়তন পূর্বব।পেক্ষা বন্ধিত, 
পাঠকগণ তাহ। দেখিয়াই জানিতে পাবিবেন | মলাও তজ্জন্ত বাঁডান হইল 


কলিকাতা, 1 শ্বীনিপিন বিহারী মৈত্র, 


১ না, ১০৩ সাল । ১৫1৯ কলেজ ভন । 


আধারণ সুচীপত্র ৷ 





বিষয 

ওলাউঠ। নিবারক নিম বল 
সীড়ার নিববণ 

9? অবস্থার 

£ প্রথম্।বস্থা 

» প্রকার 

+। আক্ষেপিক প্রকাব 
,  উদরামগ্সিক প্রকার 
». পীক্ষাঘাতিক প্রকণ্ৰ 
». ছিতীয়াবস্থ! 

॥  তৃতীয়াবস্থা 

», উপসর্শ 
চিকিৎস। 


প্রথমাবস্থায় আক্ষেপিক প্রকাংবর টিকি হল 


ক্যাক্ষর 

উহার দৃষ্টান্তস্থল 

কপ্রস্‌ 

আসে নিক 

সিকেলি 

সিকেলি ও কুপ্রষের প্রভেদ 


95 
সিকেলি ও আসে নিকের সম্বন্ধ 
ইদরাময়িক প্রকারের চিকিৎস। 
ভিরেট্রম ও রিসিনসের প্রেদ 
ভিরেট্রম্‌ ও মক্ষেরিণের প্রভেদ 

» আন্টিমণি ও আসে নিকেন 

পরম্পর প্রতেদ 

পাক্ষাধাতিক প্রকারের চিকিৎসা 


১১ 
১৩ 
২০ 


১২১৩০ 


1%০ 


বিষয় 
একনাইট ও ভিরেট্রমের প্রভেদ 
বিশ্চিকাঁব পূর্ববর্তী বা পরকর্তী উদরঃময় 
বিশ্চিকা। ও উদঝময়ের শ্রভেদ 
হিমাঙ্গ অবস্থার চিকিৎস। 
বিশ্চচিকা ও উদরাময়ে কোন সমর 
৭. ইযধ না দেওয়। উচিৎ 
হাইড্রোসিয়ানিক এসিড, ও 
, কেলি সায়ানাইডের প্রভেদ 
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স্টিকৃনিয়া আসে নিকেটম্‌। 


মামি সময়ে সময়ে ব বভাব কবিয়। থাকি, পৃস্তক মহুধ উহার সম্্রিবেশ 
কব। হয় নাই। বস্থলে গানদাহ প্রভৃতি আর্সেনিকের লক্ষণ বিদ্ামান, 
শখচ তৎসহ গন্জ বমন, গল আলা, বক্ষ জাল! প্র্টতি নন্স ভমিকাব লক্ষণ দৃষ্ট 
হয়। একপ স্থলে নকা ভমিক। ও আসে নিক পধ্যাক্রমে বাবহাব ন' করিষ। 
শক্টকনিয। মানে নিকেনস বিশেষ দলপ্রদ |. সচবাচৰ আসি উহ্াব *৯ চণ 
পাবহীৰ কলি। 
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৩৪ পাতার প্রথম ছুই ছত্র এ স্থানে না পড়িয়া, শেষ ছত্রের পর পড়িতে হইবে। 
যথা--রূপাস্তর হইয়া অন্য উধধে * * * দাস্ত (৩৫ পাতা) হওয়া”। খ্রং। 


বিজ্ঞাপন । 
তবাবধায়ক 


শ্রীবিপিনবিহারী ্] মৈত্র এণ্ড কোম্পানী । | 
এম) বি) | 


হোমিওপ্যাথিক উষধালয় ও পুস্তকালয় । 
৪৫1 ৪৬। ৪৭1 ৪৮। ৪৯ নং কলেজ ট্রাট- কলিকাতা । 


* ১1 মীধারণের সর্বোৎকৃষ্ট উধ প্রাপ্তির জন্য আমরা এই উধধালয় খুলি 
স্াছি। উংগও আমেরিক। ও জান্ম(নীব উৎকুষ্ট ইষধাঁলয় সকল হইতে আমাদি- 
গের ওধধ সমূহ আনিত। আমবা৷ উধধ ক্রয় করিবাঁর সময় উষধের মূল্যের 
প্রতি লক্ষ্য না রাখিয়া তাহা উৎ্কুষ্টতার প্রতি লক্ষা বাখিয়াছি। হৌমিও- 
প্যাথিক ওঁধধে যেবপ কৃত্রিমতা চলে একপ অন্ত কোন ওঁধধে চলে না । ম্ফ- 
স্বলের ক্রেতাঁগণ যেন সাবধান হইয়। ও বিশেষ জানিয়া শুনিয়া উষধ ক্রয় করেন । 
বিজ্ঞাপনের চটকে ও উপহাবের হুজুকে যেন না ভুলেন। আমরা বাহ্যিক 
আঁডন্বর চাঁহনা ও তাহা করিব না। অন্ঠান্ত উবধের সহিত তুলনায় আমা- 
দিগের উধংধর মূল্য অধিক বলিযাও বোধ হইবে না। টাদনী হাসপাতালের 
তৃতপূর্বব হাউস দার্জন ও মেডিকালকালেজ হাসপাতালের ধাত্রী বিভাগের 
ততপূর্বব প্রনবকর্তা ও গুড়িত ক্ষার এবং হৌমিওপ্যাধিক চিকিৎসক ক্রীবিপিন 
বিহারী মৈর। এম্‌, বি, মহাশয়ের তত্বাবধানে এখানকাৰ শুধধ সমুহ প্রস্তত হইয়া 
থাকে । খজ্ঞলোকেব হস্তে উধধ প্রস্তুতের ভার থাকিলে যে দৌষ ঘটে এখানে 
তাহা হইবে না এবং তজ্জন্ই আমরা দিকি মূলো বা অদ্ধ মূল্যে ওবধ বিক্রয় 
করিতে পার না ও পারিবও ন1। আমাদিগের উষধের উৎকৃষ্টুত। দেখিয়! কলি- 
কাতার ও মফম্বলের অনেকানেক লঙ্বপ্রতিষ্ঠ চিকিৎদকগণ আমাদিগের নিকট 
হইতে ওধধ লইয়া! খাকেন। এটী আমাদিগের আডশ্বর নহে প্রকৃত কথা, 
ক্রেতাগণ অনুসন্ধান করিলে এ সকল চিকিৎসকগণের নাম জানিতে পারিবেন । 
উধধ ও চিকিৎসা! উপযোগী দ্রব্যসমূহের মূল্যাদি আমাদিগের মূল্য নিরুপণ 
পুস্তকে (ক্যাটালগে ) দ্রষ্টব্য | নিক্কে উবধ ও ড্রব্যাদির স্থুল সুপ মূল্যের আভাষ 
দেওয়া হইল। 


১৮৮৭ সালে 
স্থাপিত। 


বাহ প্রয়োগের ওষধ। 


২। আর্ণিকা, কেলেওুলা, কাস্থারিস, হামামেলিস, রস্টক্স, অর্ধ আউব্দ 8০ 
আনা; ১ আউন্দ ১ ইত্যাদ্ি। 


১৮/০ 


শ। সেবন যোগ্য উষধ। 

মূল অরিষ্ট সাধারণতঃ ১ ড্রাম 1%০, ২ ড্রীম 1০, অর্ধিক মূল্যেরও অনেক 
আছে । ১ হইতে ১২ ক্রম ১ ভাঁম 1০, ২ ড্রাম।”, এ বটিকা ১ ড্রাম 1৮, ২ ড্রাম 
4০, ৩০ ক্রম ১ ড্রাম 1%০) ২ ড্রাম ॥০, ২০০ ক্রম ১ ভীম ১১, ২ ড্রাম ১)০ টাকা । 

৪। নিত্য প্রয়োজনীয় ওষধ পূর্ণ বাঝ্স সমূহ 

ওলাউঠাব চিকিৎসাব বাক্স--১ ড্রীম ১২ শিশির উষধ পূর্ণ মেহগিনী কাষ্ঠের 
বাক্স মায় পুস্তক ১ খানি, ফোঁটা ঢালার যস্থ ১টা, রুবিনীর ক্যাম্ষাঁর ১ শিশি ও 
প্যাকিং সমেত মূল] ৫৮ টাকা। ক্যাক্ষার নিন! 8।০ টাকা । এ ২৪ শিশি 
৮1৩ টাকা । গৃহ চিকিৎসার বাঞ্স ;-১২ শিশি ১ ড্রাম উধধ পূর্ণ মেহগিনী 
কাঁষ্ঠের বাকস ১ এক খানি পুস্ত্* ও একটা ফৌঁট ঢালার যন্থ সহ মূল্য 81০৯. 
এ শিশির বাঁল্প ৮।০, ৩০ শিশির ১০) টাকাঁ। পুস্তক প্রভৃতি ছাড়া শুদ্ধ উধধ 
পূর্ণ মেহগিনী কাষ্ঠের বাক্স ৯২ শিশি ৪. টাকা এ্রৰপ ১৮) ২৪, ৩০, ৩৬। ৪৮ 
৬০১ ৮৪) ও ১০৪ শিশির যথাক্রমে ৫1০, ৭11০, ১।০। ১১1৮০১3১81০ ১৭1০, ২৩০ 
ও ৩০।০ টকা, বিশেষ বিবরণ কাাঢলগে দেখিবেন। একবার পরীক্ষ। প্রার্থনীয়। 


৫ | কপৃব অবিষ্ট | 

ড।. কবিণীর নিকট হউতে পত্র দ্ব।বা হাব প্রস্তত করণের বিশেষ বিবরণ 
আনায় আমরা তদনুমাধী উহা প্রস্তুত কবিযাছি। উঁষধেব সহ বিশ্চিকা 
ব্যতীত অন্তান্ত পীডাতেও উহহাব কিগপ বাবহার, তাহার বিশেষ নিববণ লিখিত 
হইয়াছে । 

মূল্য অদ্ধ আউন্স ॥০, এক আটন্স ৯. ডাঃ মা?।০ আনা । 

কপূর চূর্ণ। 

ডাঃ মালঙ্জার ইহার প্রণেতা । আমরা ঠাহাকে লিজাস। কবিম্বা ও দেখ।- 
ইয়। ইসা প্রস্তত করি । 

অরিষ্ট অপেক্ষা অনেকে উহাকে অধিক উপকারক ও ব্যবহারের স্থৃবিধা- 
জনক বলেন। উহার ব্যবহাবের বিশেষ বিববণও দেওয়। আছে। মূল্য অর্ধ 
আউন্স 8০, এক আউন্স ১০। 

৬ নিম্নলিখিত পুস্তক গুলি আমাদিগের ছ্বারায় প্রকাশিত 
হইয়াছে । 


শ্রীবিপিনবিহাঁবী মৈত্র এম, বি, প্রণীত । 


১। জ্বরচিকিৎম। ১ম ভাগ ২য় সংস্করণ-_নূল্য ১১ ডাঃ মাঃ /০। 
হ। অরচিকিৎসা য় ভাগ মূল্য ॥০ ডা মাঃ ০ 
৩। জ্বরচিকিৎসা ৩য় ভাগ মূল্য ১২ ডাঃ মাঃ 4০) 


১৬৬ 


৪। ওলাউঠা চিকিৎস। ৪র্থ সংশ্রেণ মূল্য 1%০ ডাঃ মাঃ ১০ । 
৫। সরল চিক্ষিৎসা মূল্য |০ আনা! ডাঃ মাঃ ০১০ 

৬। শিশুচিকিৎসা মূলা ১ টাক! ডাঃ মা? /০। 

পত্র লিখিলে বিনামূল্যে ক্যাটালগ পাঠান যায় 


বিপিন বাবুর পুস্তক সমূহের সম্পাদকীয় মন্তব্য । 


[১ শিশু চিকিৎসা । 
১৪৮ পৃষ্ঠা) মূল্য ১২, ভাঃ মাঃ /০) 

“এখানি ডাঃ গবেনসির-- প্রণীত শি চিকিৎপ। পুস্তকের অনুবাদ ; ইহাতে 
কেবলমাত্র উষধের প্রয়োগ ও লক্ষণে অনুবাদ হইছে, রোগ লক্ষণ প্রভৃতির 
নহে। শিশুদিগের বত প্রকাবৰ বোগ হউবার সম্ভব এই পুন্তকে মে সমুদ্বায়েরই 
উ্ধ বাবস্থা অতি হন্দর প্রণালীতে সংক্ষেপে সবল ভাবায় বর্ণিত আছে। 
বিপিন বাবুর বিশেষ গৌবাবর বিষয় এই যে যাহার ভাষা জ্ঞান আছে, সেই 
এ পুস্তক খানি বুঝিতে পারিবে। পন্লীগ্রামেব হোমিওপাযাধিক চিকিৎসক 
মগ্ডলীর মধ্যে এই পুস্তকেব বিশেষ আদব হইবে বূলিয়া বোধ হয়” * 


( বগ্গবাসী ১৭ই শ্রাবণ, ১২৯৫ সাল )। 
[২] ভ্রকিৎসা । 


প্রথম ভাগ ২য় সংস্করণ । 


মূল্য ১২ টাকা ডাঃ মাঃ /০) 

জ্বর চিকিৎসা ( হৌমিওপাথিক মতে ) ১ম ভাগ মূল্য ১ টীক।। বাবু 
বিপিনধিহারী মৈত্র এম্‌. বি. প্রণীত, দ্বিতীয় সংস্করণ । জরচিকিৎসা প্রথম ভাগ 
সম্বন্ধে আমাদেব মত অনেক দিন পূর্বে দেওয়া হইয়াছে । তবে এবার ডাক্তার 
বাবু অনেক পরিশ্রম স্বীকার পূর্বক আদ্যন্ত বেশ পরিষ্কার করিয়াছেন ভাঘাও 
পূর্ববাপেক্ষা মাঞ্জিত হইয়াছে, অনেকস্থলে দেশীয় লোকের যেরূপ রোগেব 
লক্ষণ হয় তাহার সহিত মিলাইয়। ওধধ ব্যবস্থা কর! হইয়াছে। কিন্তু ছঃখের 
বিষয় এবার অনেক খানি শুদ্ধিপত্র করিতে হইয়াছে । পাঁঠকদিগকে 
সংশোধন করির। লইয়া তবে পড়িতে হইবে । যাহাহউক এই পুস্তকে ষে 
শিক্ষার্থীর পক্ষে বিশেষ স্থবিধা। হইবে ত্ধিষপ্ধে কোন সন্দেহ নাই । 


সহচর ২৬এ বৈশাখ বুধবার, ১০০, সাল। 


১ 
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প্রথম সংস্কবণেব মন্তব্য 

“দ্বিতীয় ও তৃতীর খণ্ডে পুস্তক সম্পর্ণ হইবে । এই প্রথম থণ্ডে *৭ প্রকার 
উষধের লক্ষণানুযাষী ব্যবস্থা বর্সিত আছে এব" জ্বর পীড়ার প্রধান প্রধান প্রায় 
সমধর্শ্াক্রান্ত উধ গুলির তুলনার সমালোচন আছে , কোথায় কিবপ লক্ষণের 
সাষান্য প্লভেদ জন্য উঁধধের বারহার ভিন্ন হইবে তাহার শ্পষ্ট নির্দেশ আছে। 
বিপিন বাবু ষে ভাবে এই পুস্তকে হ্বব চিকিৎসার আলোচনা করিয়াছেন, 
ইতিপৃব্বে এমন সুন্দবভাবে জর চিকিৎসাব আলোচনা আমর! বাল! ভাষায় 
প্রকাশিত ব! অন্ত কোন হোমিওপাথিক পুস্তকে দেখি নাই। পুস্তক প্রথম 
থণ্ডে অসম্পূর্ণ বলিষাছি, তাহা কেহ যেন না মনে করেন, যে এই প্রথথও 
দেখিয়া জ্বরচিকিৎসা চলিবে না । প্রথম খণ্ড সম্পূর্ণ, ইহা! ফ্যালেনের ইংরাজি 
্রন্থের সংক্ষিপ্ত অনুবাদ , ইহা ভিন্ন ডাঃ সালজার, হেরি” প্রভৃতি হইতে 
সংগৃহীত হইয়াছে , আলট্টনিয়া কর্ণ দ্রীকটা উষধে গ্রন্থকারের নিজের অভিজ্ঞত! 
দেওয়া আছে। গ্রন্থকার ২য ৩য়, থণ্ডে, এযালেন হেরিং প্রস্ৃতির গ্রন্থ হইতে 
উঁধ লক্ষণ সমূহ সন্ব্িবেশিত করিতে ইচ্ছা করিয়াছেন । এ গ্রস্থ সম্পূর্ণ হলে 
হোমিওপ্যাধি মতে জ্বরচিকিৎসার একথানি হন্দর গ্রন্থ হইবে সন্দেহ নাই 1” 
(বঙ্গবাসী ১৪ শ্রাবণ ১২৯৫ সাল )। 


[৩] ভ্বরচিকিৎসা । 


দ্বিতীয় ভাগ। 
মূল্য ॥০ ডাঃ মাঃ ০। 
ইহাতে প্রথমখণ্ডের উবধাবলী ব্যতীত সর্বদা ব্যধহৃত অনেকগুলি উধধের 
সবিস্তর বিবরণ দেওয়া আছে। 


১1/০ 
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পু জ্বরচিকিৎসা । 


হোমিওপ্যাথিমতে | 

দ্বিতীর়ভাগ | শ্রীযুক্ত বিপিনবিহাবী মৈন এম, [বি, প্রনীত--মূলা আট 
আনা। মৈত্র মহাশয় স্থুনিপুণ এব* সুদক্ষ চিকিৎসক শাহার প্রণীত এ পুস্তক 
খানির আদ্যোপান্ত পড়িয়া, আমর! প্রীত হইয়াছি। মফঃন্বলের হোমিওপ্যাথি 
চিকিৎসক-মাত্রেবই এরূপ একখানি পুস্তক স"গ্রহ কর! উচিত। নানাবিধ জ্ববে . 
কিওউধধ কি কি উপসর্গ থাকিলে খাটিতে পারে এ পুস্তকে তাহা বেশ জান! 
যায় কলিকাতী। কলেজ ই্রাট ৪৫18৬1৪৭18৮1৪৯ ন' বাটা মৈত্র এও কোঁংর নিকট 
এ পুস্তক পাওয়া যায়। 

বঙ্গবাসী ১৪ই চৈত্র ১২৯৮ সাল। 


জ্বর চিকিৎসার ২য় ভাগ-_ডাক্তার বিপিনবিহারী মৈত্র প্রণীত। ইহাতে 
৫৩ খুলি গুধধ প্রয়োগের ব্যবস্থা ও গুণ বর্ণিত আছে, গ্রন্থকর্তা। ভূয়োদর্শন ও 
বছবিচক্ষণ চিকিৎসকের প্রয়োগ সাফল্য এবং ডাঃ সাল্জারের চিকিৎসা দৃষ্টে 
এই উষধগুঙ্ির গুণ ও প্রয়োগ প্রণালী লিখিত হইয়াছে! আমরা এই গ্রস্থ 
খানির আদাত্ত বিশেষ মনোযোগের সহিত দেখিলাম । ইহাতে যেরূপ প্রতি 


১%/০ 


উষধিব প্রয়োগ লক্ষণ দেখিলাম, অন্য কোন বাঙলা! গ্রন্থে এরূপ বিশদ উল্লেখ 
নাই। হ্থতরাং ইংরাজী ভাষানভিজ্ঞ হোমিওপ্যাথিক চিকিৎসার্ধার পক্ষে 
ইহ! যে বিশেষ সহায়তা করিবে তাহাতে সন্দেহ দাউ । উপ্রাজী ভাবাভিজ্ 
চিকিৎসার্থাৰ পক্ষেও ইহাদ্বার৷ অনেক সাহায্য হইবে। কারণ-শুদ্ধ একখানি 
ইপ্বার্জী পুস্তক দ্বার! কিছু চিকিৎসা হইতে পাঁবে না। অনেক পুস্তক স্বাটিযা 
তবে একটা 'রাগেব উষধ দিতে হ্য়। এই পুস্তক উক্ত চিকিৎসকদিগের 
অনেক পবিশ্রষেব লাঘব কবিতে পঢুব, কারণ উহা! অনেক ইংরাজী পুস্তক 
ঘাটিধা প্রস্তুত হইঘাছে। আব ইপরাঁজী পৃন্তকের এক এক খানিব মূলা ১৭২০ 
দীকা। কিন্তু উহার যূলা খুব কম প্রতি খণ্ড ॥০ আনা মাত্র। আমরা এই 
রস্থ খানিব বহুল গ্রচাৰ হইলে শশী হইব। 


(সহচর, -১ চৈত্র ১২৯৮ সাল ) । 
1৪] জ্বরচিকিৎদা ৷ 


ততায় ভাগ। 
মূলা ১ ডাঃ মা” /০ আন|। 

হ্বব চিকিৎনা ৩য ভাগ | _ডাক্তাব বিপিনবিহাবী মৈত্র প্রণীত খুলা ৯ টাকা 
হোমিওপ্যাথিক মতে ৫৭টা ্রধর্থ বাবহার করিয়। গ্রন্থকন্তা ও অপবাপন্র প্রসিদ্ধ 
উউবোপীয় হেমিওপাখিক ডাক্তার্গণ যেবপ উপকার প্রাপ্ত হইয়াছেন, এই 
গ্রন্থে তাহী সংগৃহীত হউয়াছে, তত্তিন্ন প্রতোক ইউষধের কিবপ ডাইলিউসন 
ব্যবহৃত হউতে পারে তাহারও দৃষ্টান্ত স্বরূপ অনেক বাবস্থাপত্র দিয়াছেন স্থতরাং 
গৃহ্থ চিকিৎসার পক্ষে এখানিও বিশেষ উপযোগী হইবে তাহাতে আর সন্দেহ 
নাউ । পূর্ব দ্বই ভাগের ম্যায় এখানিও সাধারণে আদবনীষ হাব, একপ আশা 
করা যায়। সহচর ১০ পোষ্ট ১৩০১ সাল “রাজী ২৩ শে। ১৮৯৪ । 
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১1৩1, 


হর চিকিৎসা অনুন পাঁচখণ্ডে, শেষ হঈঘ। ৮০০ পাতের পুস্তক হইবে । 

চতুর্থধণ্ড ক্ষণীভিধান। উহা আলেনের গ্রন্থের অনুবাদ হইলেও ডা” 
আলেনের 'এব্সাইক্লোপিডিয়» খ্রস্থেপ সহিত তুলন! করিয়া! অনেক পরিবন্ধন 
এব" অনেক্ষ গুলি ডলের সংশৌধন ও অনেক নৃতন বিষয় লিপিবদ্ধ করা 
হইয়াছে। 

পঞ্চমথণ্ডে সবিরাম, স্বল্পব্রাষ। ক্ষোটজর প্রচতি বিবিধ প্রকাৰ জবরেৰ 
আনুপূর্ধবিক বিবরণ ও চিকিৎসা লিপিবদ্ধ । 


[৫] ওলাউঠা চিকিৎসা! | 
মূলা ।%০ ডাঃ মা ১০ । 
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“বিপিন বাবুৰ শিশু চিকিৎস। ও জব চিকিৎস। পাইয়া আমরা যেরূপ 
অকৃত্রিম আনন্দ প্রকাশ কবিযাছি এই ক্ষুদ্র পুস্তক খানি পাইয়া তন্রপ 
কবিতেছি। এই পুস্তক খানি"সর্বনাধারণব “বাধগম। করিবাব জগ্। প্রণেতা 
উহার ভাব। যতদূৰ সাধু সরল ও প্রাপ্তল কবিয়াছেন। বিপিন বাবুব এই চেষ্টা 
সম্পূর্ণ ফলবতী হইযাছে। ইহাতে ডাক্তাবি ছুবেবাধ। শব্দ নাই বলিলেই হয়। 
পুস্তকের আর এক গুণ, ইহাতে কলের! বোগেব বাশীকৃত উধধ লিখিত হয় 
নাই, শুবমাত্র যে গুলির সর্ববদ। প্রয়োজন তাহারই সন্নিবেশ আছে। এইরূপ 
প্রয়েরজনীয় সুলভ পুস্তক গৃহী মাত্রেরই গৃহে থাক। উচিত। ( সহচর--১৪ই 
অগ্রহায়ণ ১২১৫ লাল )। 

ডে) স্ত্রীচিকিসা (যত্্স্থ)। 

বৃহৎ গৃহ চিকিৎসা. মন্ত্স্থ ) শীঘ্রই প্রকাশিত হইবে ) ইহাতে 
সাধ।রণ পীডানঘুহের বিষদভাবে বর্ণনা ও চিকিৎসা লিপি বদ্ধ থাকিবে । পুস্তক 
থানি শিক্ষার্থী ও চিকিৎসকদিগের যাহীতে বিশেষ উপকারে আইসে তাহান 
চেষ্টা কর! হইতেছে। পুস্তক বাহির হইলে বূল্য নির্দিষ্ট হইবে"! 


যো 


(৭) ভেষজ কোব--ইহা! ডাঃ হেরিডের কণ্ডেনসড মেটিরিয়া মেডিকার 
অনুবাদ | ইহা শীঘ্র খণ্ড থও মুদ্রিত হইবে । ধাঁহার! অগ্রিম মূল্য দিবেন, 
তাহাদিগের বিশেষ সুলভ করি! দেওয়া যাইবে । প্রথমাবধি নিয়মিত গৃহীত 
হইতে ইচ্ছ,কগণ অনুগ্রহ করিয়া আপন আপন নাম ঠিকানা পাঠাইবেন। 

অন্যানা বিষয় পত্র দ্বারা জ্ঞাতব্য । 
মৈত্র এও কোম্পানি, 
হোমিও প্যাথিক ধধালয়, 
৪৫, ৪৬) ৪৭, ৪৮, ৪১৯ নং কলে দ্ত্ীট, 
কলিকাতা । 


ওলাউঠার সরল চিকিৎসা | 


শীষ 





চাবিদিকে ওলাউঠ। ধোগ আবন্ত হইলে নি্গলিখত 
নিয়মগুলি পালন কর। উচিত । 


১। নৃপ্রদ্ অথব! ভিবেটুস্‌ (৩) এক (ফাটা এক পোযা জলে দিযা 
তাহার আব ছুঈাীক জল পভা5 একবার কাবঘ। দেলন ক)ববে। অথবা 
কপূবত গ্রেণ পরিমাণে শ্রঙাত গানের সাত নিধন করিনে। জতাব তিতৰ 
গু্ধক গুড়। €ডাউয়। তাহ। পা দিনে । খনসিতে পথন। বাধিয়। বাখায 
ওল|উঠ| নিবারিত হউযাছে দেখ। শিধাছে। 

২। আঁহাবেৰ ও পারন্নযেব “কানবপ অভাচাব ন| হওয। যাহ! 
সহজে পবিপাঁক হয ন। তাহা তা।গ কবিবে। ভবাপান কবিবে না। 

৩। নদীব বাঁ পুর্ধবিশীব জল ফুটাউয। ঠাও! কবিষ। পান করিবে ॥ 
জল পবিঞ্ক(ব বা ফি'টাব কৰিলে চলিতে পানে। ফিটাঁব প্রকবণ” ভিনস। 
মাটার কলনী উপবুাপবি সাজাইবে ও উপবেৰ দুই কলদীতে একট কবিষ! 
ছিদ্র করিবে। প্রথম কলদীব মবে। কঘলাব ড।, দ্বিতীয কলপীব মধ্যে 
বালি রাখিবে। প্রথম কলনাততি জন ঢালিলে, সেই জন নী” পড়িবে ও 
তথ! হইতে সকলেব নীচের কলণাতে পাউবে। এট গন পান কাববে। 
কলিকাতার কলেব জল এইবকপে পবিধুত । 

৪1 কাপড, বিছান। প্রস্থুতি পবিফাঁব বাথিবে ;.স্বযং পরিহৃত ও 
পরিচ্ছন্ন থাকিবে । ঃ 

৫। জানালা ও দুরাব খোল! বাখিথ। বে বিশুদ্ধ বাঁধ সঞ্চালিত হঈতে 
দিবে। 

৬1 বাড়ীর নদ্বীম। পরিক্ষার রাখিবে। 

৭। বাটীতে কাহারও এ বোগ হইলে, তাহাকে একটা শুক ও পরিক্ুজ 
ঘরে রাখিবে ও সেই ঘরের ছুয়াব জানালা গোলা রাখিবে ও তথায় অধিক. 
লোকের সমাগম হইতে দিবে না । 


২ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


৮। রোগীর মল মূত্র ও বমি, অন্য কোন পাত্রে লইয়্াঃ বাটা হইতে 
অনেক দূরে অর্থাৎ যাহা নিকটে কোন পাতকুয়া বা পুক্ষরিণী নাই, এমত 
দুরে ফ্কেলিয়া দিবে। রোগীর কাঁপড় চোপড সমস্ত পোড়াইয়া ফেলিবে। 

১1 রোগীব বাবহৃত ঘরে গন্ধক পোডাইয়। তাহা বিশুদ্ধ না করিয়া 
বাবহাৰ কবিবে ন|। প্রথমতঃ ঘবেব ছুযাৰ জানালা সমস্ত বন্ধ কবিয়া, 
ঘরের ভিতর অনেকখানি গন্দক পোঁড়াইবে, ততপবে ঘর ইবপে ২৪ ঘণ্টা 
আবদ্ধ বাখিবে। ইহা পক ২ দিন গবেব সমস্ত ছুযার জানালা খোঁল। 
রাখিয়। তাহাতে বিশুদ্ধ বাঘ সপ্গাবিত হঈতে দিনে তাহার পরব ঘর 
ব্যবহারোপযোগী হইবে। সন্দেহস্থলে বাটীর সমস্ত ঘর, ইকপে বিশুদ্ধ 
করিলে ক্ষতি নাউ, বরং ভালই হয। 


পীড়ার বিবব্ণ। 


ওলাউঠ! রোগ মাঁদাদেব দেশে যেবপ সাধারণ, তাহাতে ইহার সবিশেষ 
বিবরণ দেওযা অনাবশ্যক। পীড| প্রায়ই হঠাত আদিয়। পড়ে, অথব। উহ্ঞ& 
হইবাব কিছুদিন পূর্ব হউতে বেগীর উদবাময বা শাবীরিক কোন প্রকার 
অথথ হয়, তাহাৰ উপব এই পীড়। ক্রমশঃ , উপস্থিত হয। ইহার 
তিন অবস্থা । 
গীড়ার অবস্থীত্রধ । (৫১) প্রথম অবস্থায় বোগের উৎপত্তি ও বৃদ্ধি। 

প্রথমতঃ একবার ব। দুইবার বনি ও তেদ হয়; উহাতে যাহা কিছু খাওয়া 

হইয়াছে তাহ। বাহিব হইয। পড়ে , এখন হইতেই স্বাভাবিক অপেক্ষা অনেক 
অধিক ছুর্বলত। বোধ হ্য। ছুই একবাব £ভদ বা বমনেব পর আর উহাদের 

স্বাভাবিক ভাব কিছু থাকে না তখন পাড়াব সম্পূর্ণ আবেশ হয়। ভেদের 
ও বমনের ভাবপরিবর্তন হয, ভেদ, দেখিতে, ভাতের ফেনের বা চাউল 
ধোয়া! জলের স্যায ; ধরিঘা রাখিলে উহ্াৰ তলে কিছু খিতিকনা পড়ে। ভেদের 

উপর রোগীর আর, স্বাযন্তাধীনতা কিছু থাকে ন|। উহা আপনা হইতেই 

হন, হড় করিয়া বাহির হইয়। পড়ে; ভেদ যত প্রবল, বমি তত প্রবল ন 

থাকিতে পারে, কিন্তু কাঠ বমি বরাবব থাকে, এবং উহা এত বেশী যে এব 
গণ্ডষ জলও পেটে থাকে না। প্রথমে এক একবার অল্প অন্প প্রত্রাব হয়, 
কিন্তু শীঘ্রই উহা! বন্ধ হয়। অত্যন্ত তৃষ্ণা, মুখ শুঞ্ঃ জিহ্বা শুক, এবং রোগী 
অত্যান্ত অবসন্ন ; আবার ইহার উপব নূতন কতকগুলি উপসর্গ আসিতে 
আরস্ত করে। এই সময হহতে পেটে, হাতে ও পায়ে খাল ধরিতে থাকে ও 
তৎ সময়ে রোগী যন্ত্রণায় চীৎকার করিতে থাকে; অত্যন্ত অস্থিরতা; রোগী 
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বিছানায় কেবল এপাশ ওপাশ করিতে থাকে ; কেবল ইচ্ছা, ঠাণ্ডা মাটিতে 
শুইয়া গড়াগড়ি "দয় । নাড়ী পূর্বে ভুর্বধল না থাকিলে, এখন দুর্বল হইয়। 
পড়ে এবং শরীর হিম হয় ; ভেদ ও বমন যতই হয়, নাভীর দুর্বলতা, শরীরের 
শীতলতা, অস্থিবতা, ছট্ফটানি, এব, তৃন্ট! ততই বৃদ্ধি হইতে থাকে) 
এইবপ ভাব ৫। ৭ ঘণ্ট। থাকে; এই কালে সৃত্যু না _হইলেঃ রোগী, দ্বিতায় 
অবস্থা প্রাপ্ত হয় । পৰে বর্ণিত )। 

গীড়াব প্রকাব। পীডাবঘঘে বিববণ ওয়! গগল, সাধ।রণত; এইক্ধপ 
হইযা থাকে। বিশেষ লঙ্গা কৰিলে দেগ! যাইবে, যে, এই অবস্থাতেও 
পীড়ার তিন প্রকাব বন্মান__আক্ষেপিক, গদরাময়িক ও পাক্ষা- 
ঘাতিক। ডাঃ দালগ।ব। তাঙাৰ জ্প্রশীত গ্রন্থে, ইহার সবিশেষ বিবরণ 
দিষাছেন! 

আক্ষেপিক প্রকাৰ্‌। আঙ্দে পক প্রকাবে, "বাগীৰ পুর্ব হইতে 
কোন প্রকার অস্থ পাকিতে দেখ। দাযন। ন্খব। যদি কিছু থাকে, তাহাও 
সামান্ত। যথ।-_মাথ। ধবা॥, দুব্বলত1। গ! মাটি টি কব। হত্যাদি। পাড়া 
ঘখন হয়, তখন হঠাত উপাস্থত হঘ, প্রথনে নপব শবীব হিম হখ, পবে ভেদ 
বমি আরম্ত হয , নিগে হাব লক্ষণণ্ডলি দেওয়া! "গল ,-₹ 

১। সব্বপ্রথমেই অনন্ত শবীব হঠাৎ হিন হঈযা মাঘ, গোক মুখ বসিষ। 
যাঁষ ও মুখ নীল হয নগেব অগ্রভাগ নীল হয়, বোগা অত্যন্ত অবসন্ন হইয়া 
গড়ে, ভেদ বমি ।কছু পবে আরস্ত হয়। 

২৮ থ্াসপ্র্থাসেব কই প্রথম হইতে আবস্ত হয । 

৩। বগলে তাপনান যন্্ বনাইলে শবাবেব উত্তাপ খাভাবিক অপেক্ষা 
কম, কিন্তু জিহ্বার নীচে বাখিলে, বেঘা দেখা বাঁষ। 

৪1 নাড়ী অধিক পুষ্ট ও সজোব্‌ হয, ভেদ বমি হতে আবম্ম হউলে, 
ইহ। পবে কমশ; ছুর্্বল হয। 

৫। অবিক জোবে হৎকম্পন ব। নক ধর্ডাস্‌ ধডান্‌ কবিতে থাকে । 

৬। রোগীব অত)ন্ত এস বা ছন্কাণানি হইতে খাকে। 

এইরূপ অবস্থ। কিঘতন্। ম।ণ খাকে ভেদ ও বমি যতই হইতে থাকে, 
এইবপ অবস্থাব ততই পবিবন্তুন হইছে থাকে ১ শবীরেব শীতলত। ক্রমণ্চ 
বাড়ে, নাডা ক্ষীণ হয় ও পরবে টি হয়ঃ শবীতৰ উত্তপেব হান হয, 
ক্রমে ছট্ফটাঁনি কমে ও সন্বশেষে বোগী অপাঁড হইরা পডিযা থাকে । 

আক্ষেপিক প্রকারে গীডা আমাদেব বঙ্গদেশে প্রায় দেখ! যায় না, 
২৮২৫ বৃথসর পূর্বেব ইহা অতি প্রবল ছিল এবং তখন হইতে ওলাউঠায় কপুক্ব- 
বানৃহ।প্ধ্ স্বাস্থ প্রচলিত হইবাছে। » বংসব পুরে বোম্বাই অঞ্চলে এই 
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প্রকার গীডার অতান্ত প্রাবল্য হয়। কয়েক বৎসর অবধি ইউরোপে যে সকল 
ওলাউঠা দৃষ্ট হইতেছে, তাহা কেবলমাত্র এই ভাবের । 

১৮৮৫ সালে ফ্রান্স ওলাউঠ।র প্রাহুঙাব কালে কোন স"বাঁদদত! 
পীড়ার এই প্রকার বৃত্তান্ত লিখিতেছেনঃ _-ভেদ ব। বমনের কোন লক্ষণ 
দেঁখ। দ্িবাব পূর্বেই, রোগীর ববকের স্যায হিযাঙ্গ ও মুতবৎ অবস্থা! হয়। মুখে 
২ অঙ্গে জীবনী শক্তিব কে।ন প্রকাব লক্ষণ দেখ! বাঘ না, চক্ষু নিমীলিত ও হন্ত 
কুপ্চিত হয়, এব” তজ্জন্য রোগীব শবীর দেখিতে শববৎ হয 1” 

কয়েক বৎসব পুবেব বাই অঞ্চল নিন লিখিত প্রকাবের ওলাউঠা দৃষ্ট 
হইযাছিল ৫--“চচ্ষু কোসব প্রবিই ও একদৃষ্টিবুক্ত , চক্ষু ঘুবাউতে ন) পাবা । 
কপালে শীতল ও চঈচাট ঘম্ম , জিহব। কাঠের হ্যাঁ শু ও খবম্পর্শ । উদরে ও 
নিম্ন শাখাঙ্গে থাল বন, বোণী কা! কহিতে ন। পাবিলেও মুখেব মাণসপেশীর 
স্পন্দন ও যুখ বিকৃতিতে। এর খান ধব। ক্বিতে পাবা যায এই সকল লক্ষণ সহ 
পাঁকস্থলী বা অস্্ হইতে স্রাব শিএ্সেত থাকিতেও পাঁবে ব! ন] পারব । কিন্তু পাডার 
সাবানণ লক্ষী বিশ্টকাব হাব । আবাৰ পাডাব মাকমণ হঠাৎ “বাগী হঠ।তৎ 
বাঁববহিত ও অঙ্ছান হয, হন্ত ও পদ ৮।নন! কবি”৩ পানে নাঁ। জীবনী শক্তির 
শ্রী শীপ্র হাস প্রাপি, হৎপিণডেৰ দত ও অনশ্যিমিত শিব।। পাকনথলব 
কিপিঃৎ স্ফীতি। আবাল এ৯ নি”চিক। বিহিত প্রক।বেব দেখিতে গাওযা যায, 
এক প্রকার মন নদ্মান জলা ন্যাঘ অন্য প্রকাব ভহ গাও কাল, 
"কান স্তল বমিত পদাগ লান।ভা]প্ত শান বঞ্তনিশ্রিত।৮ এই বিবধণটী কোন 
সংবাদ পত্র হত দ্ধ ত, এন ঈহ। কাব্ষণ্ৰ প্রাাল্গব হু্ধব দৃষ্টান্ত । 

উদ্বামযিক প্রকার |_-উপ সাধক প্রঞ্চাতব বোগাব গাডা কমশঃ 
অবিভ্তি হয কনেক পিন পূর্ব হাত ৯দরাময থাকে? ও তাহাই কমশঃ 
ওলাউঠায পবিণত হয। উদবাসয ন। াকিনেও প্রথষে 1১ বব স্বাভাবিক 
ভেদ, পবে এক আধবার বমি, এন পন্বশেত্ষ “ভদ কণশ পাতলা 
হইঞ। পীতিমত ওলাউঠাব পাবিণত হয , খন নাডাব দ্ুববসতা, খ।স প্রশ্থাসের 
কষ্ট প্রভৃতি আসিয়। পডে। নিম্ে সংক্ষাপ উহাব লক্ষণসমূহ দেওয। গেলঃ-- 

১। সব্বপ্রথমেই ভেদ ও বমি আবস্ত হয। 

২। ষতইঈ ভেন ও বমি হঈাত থাকে, হতই শ্বাসপ্রধ্ধানেব কষ্ট, শকীরেব 
স্বাভাবিক তাপের হাঁস? ও নাডীব দু্রলত। অনু হত হঈতে থাকে । 

৩। নাভী প্রথম হইতে নবম ও চাপিলে মিলিয়া যাঁয়। 

৪ । ছটফটানি থাকে না, বর" বেগী অপাড় হইয়া পড়িয়। থাকে । 

এখন দেখ। যাইতেছে প্রথম প্রথমই আক্ষেপিক ও উদরাময়িক প্রকারের 
প্রতের খাকে, পীডার বীতিমত আবিতাব হইলে আর তাহা থাকে মা 
আক্ষেপিক প্রকারে, উদরাময়িক প্রকাঁবে পরিণত হয়। 
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পাক্ষাঘাতিক প্রকার ।-_পূর্ব্বোক্ত ছুই প্রকাব ছাঁড়।৷ আর এক প্রকার 
পীডাও সমঘে সমগ্থে দৃষ্ট হইগ্না থাকে, ইহার নাম পাক্ষাঘাতিক ;*ইহার লক্ষণ 
সমূহ আক্ষেপিক প্রকারে ন্যাষ, প্রভেদ এই যে ইহাতে নাডী প্রথম হইতে 
ভুর্র্বল হইয়। থাকে , প্রথমে সজোর, পবে ভেদ বমি সহ ছুবলল, এরূপ হয় না। 
যখন আক্ষেপিক ও ইদবামূয়িক উভয় প্রকারেই লড়ার ক্রমশঃ ছূর্বলত' হইয়। 
পড়ে, তখন এই উভয় প্রকাবেরই পাক্ষাঘাতিক প্রকারে পরিণতি স্বীকার 
করিতে হইবে৷ 

বোগে প্রথমাবস্থায় যে তিন প্রকারেব কখা বল! হঈল, চিকিৎসকগণ 
তদ্দিষষে বিশেষ লক্ষ) বাখিবেন। প্রতোোকধই চিকিৎস! স্বতন্থ এবং এইবপ 
স্গতগ্ববিধ চিকিৎসা ন। থাকিলে চিকিৎনাঁব সফলত।| হইবে ন|। 

(২) ওলাউঠার দ্বিতীযাবস্থায় গীডাব চবম সীন। | সচবচিব ইহ।কে হিনাঙ্গ 
অবস্থা বলা যায়। এই অবস্থায় "বাগী সম্পূটঅবসন্ন ,নাডী অতাস্ত ক্ষীণ বা 
লপু? অস্তিরত। ব। অসাঁড হঈয। পড়িষ! থাক। শবীব ববাফব ন্যায় হিম, ভৃঞা 
বা তাহ।ৰ অভাব , চক্ষু বন।। প্রন্নাৰ বন্ধঃ অভ্ন্ শ্বাসকষ্ট ভেদ ও বধমনেৰ 
লোপ বা সামান্য ভালে তাহ।”দব বর্মমানত1, গলার আব ভয় বানম্পূর্ণ লুপূ। 
এই অবস্থাঘ কএক ঘণ্ট। কাল কাটান হইল, (৩) পীডাব তৃতীয বা প্রতিকিযাৰ 
অবস্থা আসিয়। পড়ে । এখন পুবৰ লক্ষণ গমূহ কুমশঃ বিলুপ্ত হয। শবীব উন্চ 
ও নাঁডী পুর্বাপেক্ষ। ববল হয়, অধিক শ স্থলে শাবীরিক উন্তাপেব বৃদ্ধি হইয। 
বীতিমত জব হয আজ কাল বিশ্চিকাব হ্গাব পৰিণতি প্রায দৃষ্ট হয় না। যে 
সমস্ত উন্তিষেব কিয়া পুব্নে নপ্ত হইযাঁছিল, এখন তাহাদিগের পুনকদ্রেকের 
আরস্ত হয়, শন প্রশ্থাাসব কষ্ট কম পণভ প্রস্রাব হয়, ভূষণ! কমে ও ভেদ 
বহমান খাকিলেও তাহ। জার পৃ্ববব ন।য শাদা থাকে না, কিঞ্চিৎ হরিৎ ব 
সবুজনর্ণ ধাবণ করে। অনা কোন উপসর্গ ন! থাকিলে রোগী ক্রমশ; সানিষ। 
উঠে । 

পূর্বেব যে সকল অবস্থার কথা উত্রেথ কৰা গেল, সকল রোশীতে। যে এই 
সকলের পৃথক ভাব দৃষ্ট হয় এমত নহে । ,অধিকা শ স্থলে কোথায এক অবস্থ।ৰ 
শেষ ও অন্যেব আরম্তঃ নির্ণয় কবা হৃকঠিন। মধ্যে মধ্ে একপ ম্পষ্টনিণণাত 
অবস্থা দৃষ্ট হয় ; ন| হইলেও চিকিৎমকের বোগেব হদযঙগষ জনা আমাদেব এই- 
রাপ ভাবে বিবরণ দেওয়া উচিত। " 

আমব এপঘ্যস্ত এই পীড়ার উপপর্গ সম্বন্ধে কিছুই বলি নাই। প্রথম ও 
দ্বিতীযাবস্থায় বমন, গ1 বমি, কাট বমি, হিক্কা, পেট ফাপা। এব" পেটে ও হাত 
পায় খাল ধর! প্রস্তুতি প্রধান উপসর্গ | তৃতীরাবস্থায় এই সকল উপসর্গ 
স্থামিস্্া যায় বটে, কিন্ত ছুই একটাও বর্তমান থাকে, কিন্ত অনেকগুলি লুতন্দ 

উ পসর্গ আসিয়! পড়ে । 


শু ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


প্রতিক্রিয়া অতিবিক্ত হইলে জ্ববেব আধিকা ও আত্যন্তরিক ইঞ্জিয় সমূহের 
স্থানীয় রি হয়, ফ়্যালোপ্যাথিক চিকিৎসা হইলে এই, সকল উপসগের 
আরও অধিক সম্ভবনা হইয়া! থাকে | মন্তি্, মুরযন্থ, পাকৃস্থলী, বৃহ্দন্, কুপ্রাস্্, 
ধকৃৎ ফুন্ফুন্‌ মুখগহবর, চক্ষু, চন্ম ও জননেক্জিয প্রভৃতি ক্রমান্বয়ে আত্রাস্ত হয়। 
প্রশ্নাবরোধ) প্রলাপ, মোহ, মন্তিক্ষেব উত্তেজনা, হিক্া, কাটবমি, পিত্ববমন, 
উদ্রাময়,। পে ফাঁপা, অন্রপ্রদাহ, রক্তামাশয, মুখগহববপ্রদাহ, টক্ষুব কাল 
ক্ষেতের ক্ষত, প্রভৃতি নানাবিধ উপসর্গ হইতে পাবে । এই সকল উপসর্গ না 
হুইলে বা তাহা সারিয়! যাইলেও, কখন কখন দেখ। যাঁষ যে রোগী আর পূর্ব্বের 
ন্যায় সধল হইতে পাধিতেছে ন।, সে দিন দিন অধিক কগ্র ও ক্ষীণ হইতেছে, 
এবং সর্ববশেষে শুদ্ধ ছুববলতীয তাহাৰ আযুব "শষ হয। অনেক স্থলে পীড়া! 
সারিলেও বধিরত! হয , ডাঃ সাল্জাব একটি স্ত্রীলোকের এই প্রকাঁব বধিরতা 
দিকেলি ব্যবহাবে আরাম কবিয়াছিলেন ৷ এই বোৌগেব যে কত বিপদ, পাঁঠক- 
বর্গ একবার মনে ভাবিব। দেখুন । 

অধিকাংশ গুলে মূত্র না হওযায মৃত্রের দুষিত পদার্থ সমূহ রক্তে সঞ্চিত 
হয় এবং এই প্রকাবে মুরবিষা ভরত! হইয| রে।গীর সৃত্র্য হয়) ২৪ ঘণ্টার অধিক 
প্রশ্থীব বদ্ধ খাকিলে মনবিষান্রুত। হইবাঁব সম্ভাবনা থ।কে , কিন্তু ছুই একটার 
৩৪ দ্রিবস পরে প্রস্রাব হউয।ও গীড়া সাবিযাছে। প্রন্নাব হইলেই যে বিপদ 
কাটিল এরূপ যেন ধারণা ন। হয , ফটিক জলেবস্থায প্রস্রীব হওয়া দৌষের-_ 
ইহাতে রক্কের দূষিত পদার্থ বহিগগত হয় না, গাঁট বর্ণের প্রন্থার সথলক্ষণ। 
মূত্র বিষাক্ততায়, শিরংগীড়া, বমন, বেচন, আক্ষেপ ও সোহ হয়; মোহ অতি 
সাধারণ ও অতান্ত আপগ্গনীয়। ইংরাজিতে মুত্রবিষীক্ততাকে ইউরিমিয়া 
(012১0)19) কহে। 


চিকিৎস!। 


ওলাউঠার চিকিৎসা, আমাদেব মতে সর্বাপেক্ষা কঠিন। অবস্থাভেদে, 
প্রকারভেদে, স্বতন্ত্র চিকিৎসা ? উপনদর্গ হইলে তাহাব:প্রতিবিধান। যে সকল 
ওঁষধ সর্ধধসাধারণে সহজে ধ্যবহার করিতে পারিবেন, তাহারই মাত্র বিবরণ 
"দওয়া যাইবে ; বিশেষ জানিতে ইচ্ছ। হইলে ডাঃ সাল্জার, সরকার প্রভৃতির 
প্রণীত গ্রন্থ পাঠ করা আবশ্যক । * 

গ্রশ্থদাবস্থার আক্ষেপিক প্রকারের উধধ ক্যান্ষর ( সর্ধ্বোৎকুষ্ট ), ছাই- 
ড্রোসিয়ানিক র্যাঁসিড, কেলি সাইযান।ইড, বৃপ্রম্, আর্সেনিক, সিফেলি। 


ওলাউঠার সরল চিকিৎসা! । ণ 


এই নকল উধধগুলির নধো ক্যাম্ফষব বর্বাপেক্কা অধিক বাবহাধ্য 
ও সব্বোৎকুষ্ট, কিন্তু ইহ। বাবহাঁৰ কবিতে হইলে রোগে প্রীরস্ত্রে বাবহার 
কব! উচিত বমন ও স্নেচন হইবাব পূর্বেই উহার ব্যবহাব, কিন্তু তাহার 
আবস্ত হইলেও যে ইহা চলিতে ন! পাবে এমত নহে , ঘাবৎ কাল নাী 
সঙ্গোব, শরীব হিম আভ।স্থবিক শীতবোধ, শ্থিরত। উদ্বেগ অল্প অল্প তে 
ও বমন, এব” খালধব। বর্তমান তাবৎ উভাব বাবভাঁব; নাজী ছূর্বল হইতে 
আরম্ত কবিনে, শব কা।স্ষব দ্বারা কান উপকার দর্শিবে না। এই স্থলে 
আমাদিগেব গুরু হানিথাতনেব বচন আনব! উদ্ধত কবিলাম, তিনি নিম্ন 
লক্ষণে ইহার বাবহাঁব কবিতে বলেন। “(বাগে আবন্ত মাত্রেই গীডাব 
হঠাৎ উদ্রেক হধ, (বাগী হঠাৎ অবসন্ন হয়। সোজা হইয়! দাঁড়াইতে পারে না, 
প্রতিনূর্তিব পবিব্ঠন হয চক্ষু বসিষ। যায, মুখ ওহাত ঈষৎ নীল ও বরফের 
শ্যায় শীতল, এব” সর্ব শবীব হিম যা পড়ে। তাহা প্রতিমূর্তি দেখিলেই 
আশাশম্ততা, উৎকণ্ঠা এব* শ্বাসবেধেব আশঙ্কা বর্তমান বোধ হয়। রোগী 
অর্ধ জড় ও অচৈতন্ হউয| ফীপা ও ভগ্র সবে গোজায ও কাদে, এব, 
জিন্রাসা ন। করিলে বিশেষ কান অশ্থ বলে না; পাকস্থলীতে ও গলার 
মধো অত্যস্থ জ্বাল! বোধ হয় এবং পায়েব ডিম ও মা"দপেশী সমূহে খাল 
ধরিতে থপুক। পাকন্থলীৰ উপব চাপিলে বোগী চীতৎকাৰ করে; রোগীর 
ভৃষ্চা নাই, অন্গখ নাই, ভেদ নাই, বমন নাউ ।” “এই অবস্থায় কাশ্মর 
বাবহারে বোগীর আশু উপকাব হয, উহ! দেবন কব| সব্বেও খানিকটা 
আরও গায় মাখইলে বিশেষ উপকার হয।” প্যদি চোষাল খুলিতে ন 
পাঁর। যায় তাহ। হইলে ক্যান্ষব শুকাইতে হউবেক 1৮ গ্ীড়াব প্রারস্জে 
যত শীঘ্র এইরূপ কবিতে পাবা যায তত শীনই রোগী সামলাইয়। উঠিবে ; 
প্রায়ই ছুই এক ঘণ্টার মধ্যে বোগীব চৈতগ্ঠ হয, নাড়ী উষ্ণ হয় এবং স্থনিত্র। 
হইয়।, রোগী আবোগালাভ করে।” হানিম্যান একটা মাত্র বোগী দেখিবার 
পূর্বে, শুদ্ধ বিবরণ মাত্র শুনিষা এইবপ বাবস্থা দেন। কপূর ব্যবহারের 
নিয়মঃ- ইহার আরক ১--৫ ফোটা পধ্যপ্ত কিঞ্চিৎ চিলি সহযোগে ৫_-১০ 
মিনিট অন্তব ব্যবহীর কর! :উচিত। ওলাউঠাষ কপূ:রেব মূল আরকই 
বাবহ্ৃত হয়, কিন্তু ডাঃ ফ্যাবি'্টন বলেন যে কপূর (২০০) দ্বারা অনেক 
রোগীর আরোগ্য লাভ হইয়াছে। (ক্যাক্ষরের অন্যান্য সম্বন্ধে বিশ্ছচিকা'ৰ 
পূ্বববন্তাঁ উদরাময় প্রস্তাব দেখ )। ডাঃ সাল্জার আরক অপেক্ষা উহার 
চরণ ব্যবসার করিতে পরামর্শ দেন ; তিনি বলেন যে, আরক সেবন ক্িলে, 
কপূরের সহ কিঞ্চিৎ পরিমাণে সুরারও সেবন হন্প, ্ুতরাং প্রকৃত উত্বকার 
সুঝান্ধ কি কপূরের, নির্ণধ্ঘ করিতে পার! যাঁয় ন1, কপূর চূর্ণ করিলে, মেত- 
নেরও সুবিধা হয়; তাহা জলে ফেলিলে গুলিয়া যাঁয়, ভাসে না এবং গিলি- 


৮ ওলাউঠায় সরল চিকিৎসা । 


তেও গল। আল! করে ন! $--চূর্ণের মাত্র! ৫:১০ গ্রেণ । সময় সময়ে অতি- 
রিক্ত কপূর সেবনে পাকদ্বলীর মধ্যে অত্যন্ত জ্বাল। হয়। এইকপ স্থলে দু 
এক মাত্র ফন্ফরন্‌ (৬ ) ক্রম সেবন কবিলেউ উহা! সারিয়া যায়। 





ডাঃ কৃবিনী। 


নেপল্ন্‌ সহরে, একবাবেব পীডাধ, শুদ্ধ মাত্র ক্যাক্ষব ব্যবহারে ৩৭৭টা 
বোগী চিকিৎসা করেন, হাব সহযোগীব। ২১৫টী রোগী দেখেন; এই ৫৯২ টী 
বোগীর মধো সকলেই দারিয়াছিল, একটাবও দুহ্য হয নাই । 

গীডাৰ প্রথম অবস্থ! বাতীতও ক্যাশ্ষব বাবহার চলিতে পারে ফ্যালো- 
প্যাধিক চিকিৎদার পৰ একপ্টা কাল (যদি কোন প্রবল উপসর্গ না থাকে ) 
কপুরের জল সেবন কধিতে দিলে, পুনব চিকিৎসার মন্দ ফল বিদুরিত হয়। 
আবাব মুক্রস্থলী মধে। প্রশ্নাৰ অমিধা, মূত্র স্থর্ন ৰ দ্বাব বক্ষক মগুলাফৃতি 
মাংসপেশী স্ববেব আক্ষেপিক স'কো চন হেতু মুন ক্ষব্ণ না হইলে, অত্যন্ত যন্্ণ। 
ও মৃত্রবেগ হয়, কা।শ্কর এই সকলকে বিদৃবিত কবে। 

€১) একটী অমিত।5।বিণী ক্সীলে।ক ব্যন ২১ বংসব। বাতি ১১২টাব সম 
রাস্তা চলি 5 চলিতে পেটে ও গাষে অতান্ত গ।ল ধবিল, অন্য কেহ ঠাহীকে 
ধরিয। না বাইলে, তিনি রান্ত/য় পড়িয! যাইতেন। ২১ অক্টোবর বাজি ১২ টার 
সমঘ আনি ঠাহাকে দেখি। তখন অত্যন্ত পেট ফাপা, পাধ খাল ধর|, এবং 
সবব শরীব শীতল ও আভ্যন্তরিক শীতভাব যুক্ত; বাবম্বার বিড. বিড. 
করিয়! প্রলাগ বকা ও বিছান।য ছটফট কর|, অত্যান্ত ঠাণ্ডা বোধ করা, 
অত্যন্ত বমনেচ্ছা, কিন্ত যৎসামানা বমন,, নাডী ক্ষীণ ও দুব্বল। 

কপুর (%) প্রতি ১৫ মিনিট অন্তব | 

২২ রোজ--বত্রি ১টায় সময অনেক উপশম (ডাঃ রসেল )। 

, (২) বালক বঘস ৪ বৎসর । সমন্তদিন বেশ ছিল, কিন্তু অপরাঁহে ৩ টার 
সময়, খেল। করিতে কক্ষিতে, পেটে বেদনা হেতু চীৎকার কবিয়া উঠিল এব" 
পরে শাদ! ও ফেনানুক্ত তরল পদার্থ বমন কবিতে লাঁগিল। সর্ববশরীর 
কঠিন শীতল ও নীল (বিশেষত: চক্ষু নিষ্ষে ) হইয়া আসিল; পেটে বেদনা 
হেতু মোহ হইল, পূর্ববা হইতে প্রস্থ হয় নাই। বাত্রি ৯টার সমগ্জ 
রোগীকে প্রণম দেখিষ। কপৃব(%) ৩০ মিনিট অন্তর ব্যবস্থা করা গেল। 
কয়েক মাত্রা উষধ সেবনের পর নিদ্রা ও ঘণ্ম হইল ও প্রাতে প্রশ্নাৰ হইল ( 
প্রাতে ৯ টার সময় দেখা গেল যে রোগী খেলা! করিতেছে ও ভাল আছে 
(ডাঃ রদেল )। 


ওলাউঠার সরল চিকিৎস।! ৯ 


“খাল ধরা, শীতলত! ও নীলভাব অতি শীন্ত শীপ্ব হইয়াছিল এবং যল- 
নিঃসরণের পরিমাণ মপেক্ষা উহ! অধিক ; এবং উদ্দরের অস্থ হইতে আরঙ্ক 
হইলেও ইহা আক্ষেপিক প্রকারের একটা উত্তম দৃষ্টান্ত” (ডাঃ সাল্জার )1 

(৩ এক দিবস ধখন আমার হস্তে অনেক গুলি ওলাউঠা রোগী ছিল, 
রাত্রি ১২ টাব সময় আমার হঠাৎ মলবেগ হইল, নিঃসরণ কালে বোধি হইল 
যেন ৩ সের জলময় তরল পদার্থ সঞ্জোবে নিস্কেত হইল । ঘরে আসিবামাত্রই 
আবার আমাকে পায়ধানাঁধ যাইতে হঈল এবং এবারও উ্পবিমাণে মল 
নিঃস্থত হইল | সব্বশবীবে শীতল ঘন্ব ও পায়ের নিম্নে ও আঙ্গুলে খাল 
ধরিতে লাগিল। শরীব এতদূব অবসন্ন হইল, যে ফিরি! আসিতে 
পাবিলাম ন।। পাষখানাতেই আমি কপূর্বেব আঁবকের জন্য টেচ।উল[ম । 
কিন্ত আমাঁব চাঁকব তাহ! খুজিয। ন। পাগুযাঁয শুদ্ধ কপূর আনিয়। দিল। 
আমি তৎক্ষণাৎ পায় ১৫ গ্রেপ ও ঘবে আদিযা আবাঁব ঈ পরিমাণে করব 
সেবন করিলাম । দ্বিতীষবাব উমধ সেবনেব আধ ঘন্টা পরে আঁব একবার 
দাস্ত হঈল, কিন্তু উত। তশ্দূব অধিক পবিমিত নহে । আব একমাঁ। উষধ 
মেবন করিলাম : উচাব পবও একবাঁব দাস্ত হইল, কিন্তু ইহা এত সামান্য 
যে পুনর্বার শুষধ সেবন প্রযোজনীয বোধ হইল না? শরীরের ঘর উঃ 
হইল, নাভী পূর্ববাপেক্ষাঁ স্থিব হইল, এব" খাঁল ধৰা পব পৰ অল্প অল্প কষ্টকর 
হইয়া পীডার উদ্রেকেব ১৬ ১৭ ঘণ্টা পবে প্রস্রাব হঈল 7 (08107017, 
10960170106 )15010105) নাঃ], 0885, ১19) 1 


কপ্রম্। (৬)। 


হানিষ্যানেক মতে কপূর ব্যপহাঁবে কাঁন ফল না দর্শিলে, অথবা! প্রথম 
অবস্থায় কপুষধ ব্যবভীব নাকরিলে রোগীব যখন অতান্ত ভেদ ও বমন 
হইতে থাকে, তখনই ইহাব বাবহাঁৰ কর। কর্মব্য; যেথ।নে কপূবের কিধা 
শেষ হইতেছে, সেউখান হঈতেই এই উষধেব ক্ষিয়াৰ আবন্ত ; ইহাতে পাক- 
স্থলী বিশেষবপে আকান্ব। কুপ্রম্‌ গীডাব প্রথমে প্রযুক্ত হয় না; পীড়া বৃদ্ধি 
প্রাপ্ত হইয়া খাল ধরিতে আঁবন্ত করিলে উহাব গ্রযোগ। বিশেষ লক্ষণ:-__মধ্ো 
মধ্যে শুলের স্যাঁয় বেদনা, উপর পেটে হাত দিলে তাহা সহ না হওয়া ; হাতি 
পাঁয়ে খাল ধরা এবং আঙ্গুলে তাহার আঁবস্ত ; আঙ্গুলে খাল ধরিলে তাহ 
তেলোয় গুটিয়া আউদ্নে; শীতল জল পানে বমন নিবারিত হয় ( শীতল জল 
পেটে থাকে না_-আর্স) : জল গিলিষার সময গলায় ঘড়, ঘড়, করিকা শব্দ 
হয়। খালধব! অত্যন্ত প্রবল , শুল বেদনা'র লতিত বমন ওঁকাদিবমি | রোগী 
লীডায় দ্বিতীয় অবস্থা পাউলে. অর্থাৎ হিমীক্গ হইলে উক্তবিধ লক্ষণ থাকিলেও 
ইহার বাবহাঁর চলিতে পারে (৬ ১২ ক্রম)। 


১০ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


কুপ্রম্‌ ও সিকেলির বাধহাবের প্রভেদ আছে। খাল ধরায কুপ্রমে কেবন্ন 
উপকার ন। করিলে, অনেকে দিকেলি ব্যবহার করিতে পরামর্শ দ্বেন। কুপ্রণ্‌ 
ও সিকেলির উভয়েরউ খাল ধবা বিভিন্ন প্রকারের। কৃপ্রমে হস্ত ও চরণের 
অঙ্গুলি গুলি কুঁকডাইঘ! তেলোয় ওটাইয়| আইউদে . সিকেলিতে অঙ্গুলি গুলি 
ছড়াইন] যায অথবা ২।১টা ছড়ায় ও ২।১টা ওটাইয। যাঁর; সিকেলিতে মল 
অধিক পরিমিত ও অতি দুর্গন্ধী কুপ্রমে তাহার অভাব, পিকেলিতে হঠ$ 
অবসন্লত। ও গাতে বন্ত্াবরণ রাখিতে ন। পাঞ। কুপ্রষে তাহার অভাব । 

“হরিদাস, বযস ১৪ বৎদর, সবলকায়, জীতিতে ধীবর। ১৮৮৪ সীলের 
৯ মার্চের প্রাত;কাল হইতে ভেদ বমি হইতে আবন্ত হ্টযাহিল। একজন 
হাতুড়ে আদিয়। বিব্মথ, লডেনম চকমিকণ্চর একত্র করিয়। ২ ঘণ্ট! অগ্তর এবং 
ব্রাঙ্ি মিশ্রিত একটা উত্তেঙ্গক মিশ্রণ ১ ঘন্ট। অন্তর সেবন কবিতে বাবস্থা দিয়।- 
ছিলেন। ইহাতে উপকার ন। হইঘ| রোগী কমণ: দুববল হইয়। পঙায়, অপরাহে 
টার সময় আমি রোগীকে দেখতে যাই । শিদ। দেখি, যে হাত পা হিম, 
নাড়ী অত্যন্ত ছুর্বল গাকন্থলী প্রদেশে অতান্ত হবলন বোধ, পদে ও চবণে খাল 
ধর়া। নজোরে বমন, এব" অল্প অল্প কিন্তু বাবন্বাব ভাব 'দণের ম্যায় দাস্ত 
হইতেছে । আমি আদেনিক (৩) প্রতি ঘন্টা এব” কুপ্রম্‌ মেটালিকম্‌ (৬) অর্ধ 
খণ্টা অন্তর বাবস্থ। দিলাম ; কিন্তু খালবব। খামিলে কপ্রম্‌ বর্গ করিতে ও অন্যান্য 
লক্ষণের উপকার হইলে আসেনিক অধিক অন্তরে দিতে বলিয়া দিলাম । 

*১০ মার্চ, পরতে *ট।-_নাডী, পৃর্বাপেক্ষ। সজোব, এবং ২ মাত্র। কুপ্রমূ 
লেবনান্তে খালবব| থামিয়। শিবাছিল। রাত্রিতে অন অর্প ৬ বাব দাস্ত হয়ঃ 
প্রশ্থাব হয নাই হাত পার স্বাভাবিক উক্কাপ, বমন আব হয় নাউ, কিছু হিন্কায় 
অত্যন্ত কষ্ট হইতেছে” (ডাঃ অমবটাদ মুখোপাধায় এম্‌, বি )। 

সময়ে সময়ে দেখিতে পাওয। যার যে ওলাউঠ| বোগীর হাত পায় 
খাল না ধরিঘ। অন্বেতে ইজফপহঘ; তজ্জন্য বোগী মন্ধা মধো পেটে বেদন। 
বলিঘ! ঈীৎকার কবিধ। ভে এব” ক্ষণেক পরে “বদন! থামিয। যাউলে স্থিব ভয়। 
লক্ষণ দেখিব1 মাপাতত' কলপিন্ব এই লক্ষণের উবধ বলি! বোধ হয়। যে 
কর্েকটা রোগী আমর। দেখিয়াছি, তাহাতে কুপ্রম্‌ নলফিউবিকম্‌ (৬) দ্বার৷ এই 
লক্ষণের উপশম হইয়াছে । উষধ খাও! অপেক্ষা তাহ!র ধুম গ্রহণে বিশেষ 
উপকার বোধ হয়। উষধের ধূম গ্রহণ সম্বন্ধে আমর! পরে বলিব। 

আনেক সনয় দেখিতে পাওন়। যাঁর, যে রোগীর কুপ্রম্‌ জ্ঞাপক লক্ষণ সহ, 
ক্বাসেনিক জ্ঞাপক অস্থিরতা বর্ণমান। এক্সপস্তলে 'সকগেই পর্যায়ক্রমে, 
কুপ্রম্‌ ও আস? ভ্ত্যবহার করেন। ডাঃ হেল এইরূপ পর্যায়ক্রমে ব্যবহাকর না 
করিয়া) উভয় সংখুক্ত দ্রবা কুপ্রম্‌ অ।সেনিকোজ্রম্‌ বা আর্দেনাইট অব রূপার 
স্বার| বিশেষ ফল পাইয়াছেন; যাহারা এই উষধ ব্যবহার করিক্মাছেন তাহারা 
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ডাঃ হেলের বাফ্য সমর্থন করেন । কুপ্রমের খাল ধরা এবং আর্সেনিকের অগ্ছি- 
তা ও গাত্রদাহ একত্র বিদ্যমান। ডা; লাল্জীরের মতে সবিরাঁম, শীতল ও 
চটচটে ধর্ম হওয়া এই উষধেব একটী প্রধান লক্ষণ । ইহাঁও কুপ্রমের ন্যায় 
ক্রমে ব্যবহাধ্য। হিমাঙ অবস্থায় শ্বাসকষ্ট স্থলে ইহা একটি উৎকৃষ্ট শুধধ । আনসর। 
ইহার (১২, ৩০) ক্রম ব্যবহার করি। রঃ 

সময়ে সময়ে রোগীর ভেদ বন্ধ হইয়া! পেটে ফুলিতে থাকে; এইরূপ পেট 
ফুলার জন্য রোগীর শ্বাসপ্রশ্বাসের অন্ান্ত কষ্ট হয়; এবপন্থলে ওপিয়মই 
(৩ ক্রম) একমাত্র উষধ; কিন্তু ছুর্ভাগ্যক্রমে প্রায়ই দেখ! যায় যে, পূর্বে কোন 
য্যালোপ্যাখিক চিকিৎসক বোগীকে ওপিয়ম খাওয়াইয় গিয়াছেন, এক্ষণে আর 
গুপিয়মে উপকার ন। হওযাঁয়। কেবল একমাত্র উপায় কপ্রম্‌ ডে. ১২, ৩০ ক্রম)। 
হিকাকুপ্রম উহার এক প্রধান উধধ, অন্য কিছুই প্রায় ব্যবহার করিতে 
হয়না । কুপ্রম্ আস, ও আদেনিক অন্য ছুই প্রধান উবধ। ঠাঁওা জল ও 
বরফ সেবন বিশেষ ফলদাঁয়ক । অধিক পরিমাণে ঠাও। জল সেবনের পর 
বর্ষে আর কোন উপকার হয় ন। ঃ এখন আন পরিমাণে উ্ণ জল সেবনে 
বিশেষ উপকার পাঁওয়! যায । 

আর্সেনিক । (৬) 

এই উধধ বিশেবস্থলে সর্বেবাৎকুষ্ট ; ইত] রোগের আক্ষেপিক অবস্থা হইতে 
সকল অবস্থায় চলিতে পারে; ইহাব জ্ঞীপক লক্ষণ হঠাৎ এবং সম্পূর্ণ অবসন্নতা ঃ 
নাড়ীর লোপ এবং জোরে বুক ধড়ান্‌ ধড়াদ্‌ করা; অত্যন্ত স্ক'সকষ্ট ; মৃত্যু ভয়, 
অত্যন্ত উৎকণ্ঠা ও নিয়ত ছটফট, করা: চোঁক বসা, বমন নাই, কিন্ত নিয়ত 
প্রবল কাট বমি, জল খাইবামাত্র বমিত হইয়। পড়ে? অত্যন্ত তৃষণ, কিন্ত 
পোগী জল খাইতে ভয পায়; অতি অল্প অল্প জলপান এব” যাহা খাঁয় তাহা 
পেটে থ।কে না; শবীরের অভ্যন্তরে গরনবৌধ, কিন্তু গা বরফের ন্যায় শীতল 
ও তাহাতে আঠা আঠা ঘর্মা ; গাত্রদাহ, ঠাওা মাটীতে শুইতে ইচ্ছা; বাতাস 
করিলে স্থির অবস্থা; নাড়ী অত্যন্ত শৃঙ্পর, দুর্বল ও সবিরাম ; পাকস্থলীতে অত্তু 
জ্বালা বোধ, কিই থাইলে বা) বমন করিলে তাহার বৃদ্ধি। এরপ স্থলে আর্সে- 
নিক বাবহারে আশু উপকার পাঁওয়। যাইবে ও এমন কি রোগেরও আরোগ্য 
লাভ হইতে পারে। 

ম্য।লেরিয় গ্রস্ত শরীরে ও গলিত দ্রবোর গন্ধের আস্রাণে উদ্ভ,ত গীড়ায় আদে- 
নক বিশেষ উপকারী । রোগীর অবস্থা! বুঝিয়। কুপ্রম্‌ আসে সিকেটম্‌। আসে- 
নিকম্‌ আবম্‌, আন্টিমনি আর্সেনিকেটমূ ও ক্যাক্কেরিয়। আসে নিকোজা প্রযুক্ত 
হটয়। থাকে । আপ্টিমনি আর্সেনিকেটম্‌ € আন্টিমনি লক্ষণ দ্রষ্টব্য )। 
ক্যাক্ষেরিয় আসে নিকৌজ। অনেক স্থলে ব্যবহৃত হয়) আনে'নিকের ন্যায় 
গাত্রদাহ ও এঅস্থিরভ1; শরীরে সর্বত্র সমান উত্বাপের অভাব শাখাঙ্গ 
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অপেক্ষা মস্তকে অধিক উত্তাপ;-স্পর্শেতেও অধিক উত্তাপ বোধ হয় এবং রোগীও 
তাহা বৌধকরে। অনুপন্ধালে জান! যাইবে যে রোগীর সর্দির ধাতু পূর্ব 
হুইডে আছে। সামাচ্যেতে সর্দিকাসি, মস্তকে অধিক ধর্ম হওয়!, অধিককাল 
স্থায়ী রজুশাব ইতাদি। যকৃতেব স্বাভাবিক কিয়া ব্যত্যয। 

আসেনিকম্‌ আন্বমূ, আমি সচব।চর ৩০ ক্রমে ব্যবহার করি ; কিন্তু অন্যান্য 
উ্ষধ (৬) চূর্ণ, ৩,১২৩* ক্রমে ব্যবহার করা যায়। 

«. (১) কে,পি, বয়স ১৮ বৎসর, দুর্বল শরীর, ১৮৮২ সালেব ১৮ সেপ্টেম্বর 
"তারিখেৰ প্র(তঃকল হইতে বিশ্ষচিকাঁয় আক্ান্ হইয়াছিলেন । 

একসপ্তাহ পূর্বেব ওলাটগা বোৌগে নাহার স্বশুবের কাল হওয়া হেতুঃ 
তাকে হবিধ্য করিতে হইতেছিন এব" তরবস্থায় ১৪ তারিখে এ রোগাক্রান্ত 
তাহার এক শিশু সম্ত(নেব সেবা কবিতে হইয়াছিল । 

প্রথমে একজন য়্যালে(প্যাথ তাহাকে হোমিওপাখিক চিকিৎসা করেন ও 
নিয় উধধগুলি ব্যবহার করেন 2__ক্যাস্থাবিন্‌ (৮), ভিরেট্রম্‌ (৬),একনাইট (৬) 
ও কুপ্রম্(৬)। 

১২ খণ্ট। পরে আমি বোগীকে দেখি, তখন াহার হিমাঙ্গ অবস্থ! ও নিয় লক্ষণ 
নকল বর্তম।ন”_ শুগ্দ ও শৃত্রবৎ নাভী, প্রবল তৃষ্ণা, অস্থিবতা, ফেনেব স্বায় 
অপর্যাপ্ত মল ও বমন 7; উপব শাখাঙ্গ অপেক্ষা, নিয় শাখাঙ্গে অধিক খাল ধর।। 

চিকিৎস! £--প্রাত;কালে আসে নিক (১২) এক মাত্রা । 

বাত্রি ১০ টা্দ্ুউবার অধিক মল ও একবার বমন। 


আর একমাত্র গুষধ। 


রাত্রি ১২টা--শেষ বার উষধ সেবনের পর আর দাস্ত হয় নাউ; একবাব 
বমন; অত্যান্ত তৃষা ; নাঁডী পূর্ববাপেক্গা সবল । উ্রবধ বন্ধ; বরফ জল সেবন। 
রাহি ১২ টা দান্ত হয লাউ, বমন হয নাই, নিদ্রাভাব। 
রাত্ি ২টা-ঠাহাব মাত। তাহাকে দেখিতে আসায়, মানসিক উদ্বেগ হেতু 
রোগীর অর্ধ খণ্টর মধ্যে ২ বার দাস্ত হইল, বক্ষে ও পেটে বেদন| আরম্ভ হইল 
এবং নাড়ীর স্থির ভাব কিঞ্চিৎ লুপ্ত হইল । আসে নিক (১২) একমাত্রা । 
রাত ০টা £-_কিছু ভাল। 
বাত্রি & ই টা £-_নিদ্রা হইতেছে । 
১৯ তারিখ £_-প্রাতে কয়েক ফোট। প্রস্রাব হইয়াছে । ভূষগ, নাড়ী অত্্ন্ত 
ছর্বল 7 গুধধ বন্ধ। বরফজল পান ও কোমরে গরমজলের নেক ব্যবস্থা । 
অপরাহ টা £--আর একবার প্রন্রাব হইয়াছে । কিছু ক্ষুধা। কলের জন 
শাসেবন ব্যবস্থা । 
২০ তারিথ £--উত্তম আছে; বালি ও গাধাল ঝোল ব্যবস্থা! 
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২১ রোজ :--উত্তম অবস্থা । (ডাঃ অখিলনাথ পাল এল, এম্‌। এন্‌) 
(051০80৬ ]000791 01 2160101755 780০, 18853) 

€,) ভগবতী, হিল; বিধব, বয়স 2৬ বতমর, সবলকায়। ১০৮১ সালের 
ডিসেম্বর মলের ২৩ তারিখের প্রাতে ওলাউঠাদ্বার। আত্রাস্ত হয়েন। প্রথমতঃ 
তাহাব য়ালো প্যাথি চিকিৎসা হয় , কাউনো,বিন্মথ প্রস্তুতি ধারক উঁধধ, ব্রাণ্ডি, 
য্যামোনিয়া, ও উদ্ররে মষ্টড প্রযান্টাব ইতি ব্যবহৃত হয়। ইহাতে কোন 
উপকার ন হওয়ায়। হোমিওপ্যাথি চিকি২সাঁৰ জন্য আমাকে ডাকা হয়। আমি 
বোগীকে পীডাব দ্বিক্তীষ দিবস দেখি, তখন উহার এই প্রকাব অবস্থ। :--অতান্ত 
অস্থিবত| ও ৬ট ফটানি, চেক মুখ বস, ঠোটি নাল, ভিহব| শুক্ষ। কিকিৎ কষ্টে 
শ্বাসপ্রশ্থাসঃ চশ্ম হিম ও আ(ঠ1 আঠা ঘন্দধুক্, হাত ও পাষেব আঙ্গুল কে(কডাঁন, 
নাডা প্রায় গাওধ। যায না, প্রাষ প্র(ত কষেক মিনিদ অন্তর একবাৰ কবিয| 
দন্ত, মল ভাতেব হ্যাধ, মল্পপবিনি৩। ও কিপিং শেগ্সামিশ্রিত » গীডাব প্রগম 
অবধি প্রশ্নাব হয নাই ৩৭1 অবিক নহে, পাকস্থশাতে দাহব্ক্ত বেদন।। 

€বাশীণক্ক ১ ঘন্টা, “কবনমাণ কপূব মিশিত জল থাশতে দেওষ। গেল, 
তাহাতে পীডাব “কানপ্রকাৰ ঢণশন ব। বৃি। হউল না । ইহ।ব পন আসেনিক 
(১২) একমা না ১ ঘন্ট। অন্তর বাবস্থা কব। “শল। 

৪ থট। পবে আমি ভাথাক একবার দেখি, তখন ৩ মাত্র উধধ সেরন 
হঈযাহে। চন্ম কিক উ7% নাড। কিছু ভাব, হান প্রধান কিছু ধাব। এন 
পাকন্থনীণত দাহকপ 'বদশ নাঈ। অর্থাৎ এক কথাধ প্রতিক্রিযাব আবস্ত হই- 
যাঠে। কিছ পুবববং ঘন ঘন যপত্যাশ ও প্রবল ভপঠ ব9যান। এখন ২ 
ঘা গঠি সশুদন ওণধ বল কপ্ছি। “কবল এবী৭ ১ পন দিওম। খল। 

তুণশ পৃৰবব বাহন, মল আবানান ধন হঠ ত নাশিল। মণল বর্ণ ও গা 
পুৰববৎ এব ঢন্মে আবাৰ জনন বো ইত ল[শল। ভিবেট্রন (৬) ব)বস্থা 
কব। পল * মঠ এষধ নশনেধ পর দাপ্ত বন্ধ হইল, তৃণ। কনিয। মাহল 
এব* চন্মে হ্বলনবো সুপ্ত হহলি। এপথান্ প্রস্বাব হয না” বলিয। বৰ খাইতে 
দেওয়। গেল, ও কোমরে গবম জলেব দেক দিতে দেওয| গেল । 

২৫ তারিখের বাত্রিতে, পাড়া উদ্দরেকেব ছুই দিবণ পৰে প্রায দেড পোয়া 
প্রশ্থব হইল। পবদিন চরাশীব অবস্থ। সব্ন প্রকারে ভাল, কেবল ১২ বংসর 
কালীন অর্শে ক্বলন বোধ করিতেছিলেন। সল্ফব (৩০ )%এক মাত্র! পথ্য 
গান্ধাল পাতার ঝোল, ও এরোকট | ইহারপর ক্রমশ" সম্পূর্ণ আবোগ্া হইল 
€ ডাঃ অধিল নাথ পাল, এল) এম্‌, এন্‌, ) 

(০516865 7০2121 91 81501077250 87757 71882) 

কেলি আরেনিকোসম্‌ :__-এটী পুর্বে কখন ব্যবহৃত হয নই ফ্্যালে| 

প্যাখেরা ইহ। কখন কখন ব্যবহার করিয়৷ থাকেন? ডাঃ সালজার সম্প্রতি 


১৪ ওলাউঠাঁব সরল চির্ঝিৎসা। 


এটী আমাদের লক্ষো আনিসাছেন এবং আশ! কবেন বে, এটী বিশেষ ফলপ্রদ 
উব€ হইবে । আনোনিকের পরিবর্ধে এইটা ব্যবহার কৰা উচিত। ডাঃ 
এলেন ইহার সম্বন্ধে বলেন £--“ঘন ঘন দাস্ত হেতু নিদ্রা হয় নাই, দাস্ত 
শাদা, জলময় ও সফেন ; শের ছধ সপ্তাহে অনাধা উদবাঁময় এবং এখন 
এই সকল লক্ষণ বর্ধমান সহ খন ঘন পেট খোচানি ও প্রায় নিয়ত মলবেগ ; 
সমুদয পেটে অতস্ত স্পর্শ সহিগ্ুত! ও পেটেব ফাপ'। আনে নিকের মল শাদ! 
জলমর ও সফেন নহে, সুতরাং ওলাউঠাঁয় আর্সেনিক অপেক্ষা এ উষধেব সৌনা- 


দৃশ্য অধিক । 


সিকেলি (১১৩১ ১১)। 


সিকেলি অনেক সময়ে বিশষ উপকাবী। প্রৌচবষসে ইহা! বিশেষ 
কাঁধাকাঁবক , ক্্রীলোকর্দিগেব ক্তুবন্ধ কালীন ব্যসে এবং পৃক্ষদিগের ৫০৬০ 
বৎসর বধসে কুপ্রমেব ন্যায় হাড়ি পাযে /খচনী খাকিলে সিকোলরর ব্যবহার; 
কুপ্রমের খেঁটনীব সময আন্গুল এনাইয! ভেস্লায আসে, কিন্ত সিকেলিতে 
আঙ্গুল ছড়াইলা পচ্ড (বিশেষ প্রাভদ কপয প্রন্তান দখ)। নিয়ে ডাঃ 
ক+ফ.কাব মত উদ্ধত কবা গেল, “বপ্রম দ্বাৰা খালধরা নিবাবিত ন! হইলে 
খালধরাধ শুদ্ধ সব্লশরীন ভিম ও নীল হইলে, খালখবার "জ।বে ্বাগী ধন্বাকর 
স্যার বাঁকিষা পডিলে এব থাঁলববাধ হাতে ও পাষেব শাঙ্গুলগুলি ছঙাইয়া 
পড়িলে আমব! সিকেলি (৩ ১০ব|। ৩০ মিনিট অস্তব ব্যবহা'ব করি। 
সিকেলি দ্বাৰা উপকাব ন| পাঈ'ল আর্গটিণ (১৩) ব)বহাব কৰ। উচিত |” 

পনিস্ত।রিণী, হিন্দু ক্ীলেক ব্যস ২২ বৎসব, ১৮৮৩ সালেব€ ডিসেম্বর 
তারিখে ওল।উঠ! রোগাক্রান্ত হযেন, প্রথমতঃ কুপ্রম্‌ দেওয়া হয়, তাহাতে 
€কোন উপকার ন। হওযায, পরদিন গ্রাতে ডা" নব্কানেৰ সহিত পবামর্শ করিয। 
ভিরেটুম রাবস্থা কব! গল। ভিবেিন বাবহষে, বেল। ১০ টাব পব হইতে 
বৈকালে ৪ট1 পধ্াত্ত আর দাস্ত হয নাউ, কিন্তু এখন মধো মধো খাল ধরিতেছে 
এব” তৎ নমথে হাতে আঙ্গুল চডাইব। পঙিতেছে। সিকেলি (৩০) 

অপবাহ ৬/-খাল ধব' কম, আব একমাত্র উষধ। 

বাত্রি ১০ টা -এমনেক ভাল। একসাব দাস্ত হইল তাহ। গাচ ও কেবজ 
খণ্ড খণ্ড শ্রেগ্স। পূর্ণ। সিকেলি এক মানা । উহার পবন অগ্ভান্ঠ 
উষধ “দবনে বোগী কমশ আপ্বাগালান কবিল (ডাঃ যছুনাথ নুখোপাধ্ায়) 
€(৫]. 17050515835) 

অনেক চিকিৎনকের নতে সিকেলিৰ দহিত আনেনিকের পর্যায় না হইলে 
বিশেষ কাঁষ্যক্ষারক হয় না। 


ওলাউঠার সরল চিকিৎসা। ১৫ 


বিশ্চিকা ব্যতীত, তাহ! হইতে উদ্ভূত ভবিষ্যৎ অনেকগুলি পীডাক্» ইহার 
প্রয়োগ দেখিতে পাঁওয। যাঁয়। গীড়ার আরোগ্য হইযাছে, কিন্তু রে।গী পুর্বধবৎ 
ছুব্ধল রহিয়াছে, কিছুতেই নাধিতেছে না; এবপ স্থুলে। শুদ্ধ মাত্র সাধারণ 
দুর্বলতাঁব অন্য উধধের প্রযোগ ? কিন্তু ইহার সহ স্থানীয় কোন গীড়ার (বিশে- 
ষত' ক্ষত) দর্শন হইবামাত্র সিকেলির প্রযোগ আবশ্যক হইবে । এইবপে 
শযাক্ষত, গুখরোণ (গাল পচিযা যাওয। ), জবাধ্‌ হউতে বক্তশ্রাব, চক্ষুব কুষঃ 
ক্ষেত্রেব ক্ষত প্রকুতিতে সি-কলিই এক মাত্র ওষধ | একটি স্ত্রীলোকের বিঙ্ৃ- 
চিকা হইয়। ৪৫ বব অব্বি ববিবৃতা হয ডাঃ সাল্জার সিকেলি ব্যবহারে 
দুই মানে, দাহাব এ পীডাব গবোগা সাধন কবেন। " 

বমন ও রেচন বন্ধ হঈঘা, এশার লন হইলে, কথন কথন সিকেলিব প্রয়ো- 
জন হয়। পবে উহান প্রযোশ লিখিত হইযাছে | 

ইপেক।ক:--সনযে সনঘে উহাব দ্বাব! বিশেষ উপকাৰ পাওয়া যায়। 
ভেদ বমি থাকুক ব| না াঁধক) সবদদ! গাঁ বন্সিবগি কবা উহার একটা বিশেষ 
লক্ষণ । (৬ ১২ ক্রম) 

এই স্থলে এউমাঁন বল! যাইতে পাবে যে ইউ্বধেব বাবন্বাব পরিবর্তন বা 
হ।৩ ওধষধ অন্তবান্তবে দেওয়া বিধেষ নহে। ভেদেৰ জন্য এক প্রকার, 
ওধধ ও থেঁচুনি» জনা আব এক প্রকাব, একনছে দিতে হবে, এপ প্রয়ো- 
জন নাই। লক্ষণ দেগিবা এমন একটি উষধ বাছিয়া লইতে হউবে, যাহাতে 
সমস্ত বা! অধিকাণ্ম। লক্ষণেব চিকিৎসা ভউতে পাবে; তাহাতেই সমল্ত 
রোগের চিকিৎন। ইপবে | , ভেদ বমি ভইতেছে ও হাত পাষেব খনি হইতেছে, 
এমন স্ুলে শুদ্ধ শ প্রন দিলেই সমণ্ডেব নিবারণ হইবে; ভেদেব জনা শ্বতন্তব 
কোন উষধ ব)বন্ধ| কবিতে হঠবে নাঁ। সমযে সময়ে ছুই একটি ওসব লন্তবাত্তরে 
দিতে পাবিলে বিশেষ উপকাব হয | “যপানে প্রি ও আদেনিক উত্ভষেবই 
এককালে গরযেজন। সেইখানে বুপ্রম্‌ আদেনিকোসম, ভাল, উহ।ব বিয়ে 
পুবেব লেখ। হইযাঁছে। 

বেলি সাঁঘানেটম্‌ ও হাউডেসিবানিক য)পিড। বিচ্টিকাঁষ ব্যবহৃত 

দেখা যায ন|; বিশ্চিকাঁব হিমাঙ্গ অবস্থা লক্ষণ বিশেষে বিশেষ ফলদায়ক 
দেখা যায়; এ প্রস্তাব দ্রষ্টব্য । 


ওদর'মধিক প্রকব। 


ইহ।র প্রধান উষধ £--বিনিনন্‌ কমিউনিন্‌, 1ভিবট্রম আহুদ্‌, ভিবেট্রম 
ভরিডি, জ্যাট্রফা কর্কান্‌। উউঘবিবধা কপলেনী, ক্রোঈন টিম, মাকু নিষল্‌ 
কিরোসাইভপ্‌ আইরিন্‌। ভাদিকলর, পডফিলম্‌, চাঁনা, কল্চিক ফক্ষরস্‌ ও 


১৬ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


মক্ষেবিন্‌ ; এই সকলের মধ্যে ভিরেট্রম্‌ আলম্‌ ও রিনিনস্‌ সকলের অপেক্ষ। 
অধিক ব্যবহৃত হয়। 

ভিরেড্রম আনম্‌ ১) মল জলবৎ ও ধরিয়া রাখিলে ঈষৎ সবুজ দেখায় ; 
উহাতে কুমড়া পচান ন্যায় শাদ। শাদা ছেকডা দেখা যাঁয়। অত্যন্ত ও শীন্ত্ 
শীন্ন অবদন্নত।, প্রতিবার দান্ত হওয়াৰ পর অবনন্নত। বাঁড়ে, কপালে শীতল 
যন্ম ; গা হিম, অতান্ত ভূধগ, শীতল জল ও অম্ন পানীয়েব জন্য অত্যন্ত 
আকাজ্ঞা। এব" পানান্থে নজোবে বমন ; জলপানে বা সামান্য শড়াচডায় বমনের 
বৃদ্ধি, গ্রতিবাব বনন ব| দাস্তেক পৰ সম্পূণ অবদন্নতাবোধ, দাস্ত হওযার 
সময কপাবে ীতল ঘম্ম ও পেট থাঁমচিযা ধব।, দাস্ত হওযাব পৰ পেট খাম্‌- 
চাঁন, চক্ষুমণি সঞ্কচিত, গলা ভাঙ্গিয। বাওযা, প্রশ্বাৰ বন্ধ। 

€১ হিন্দু স্বীলৌক, বয়ন ৪” বসব * প্রাতে «উটাব সময হইতে 
পীডাব উদ্রেক , তিন ঘণ্টাব মধ্য ৬ বার দান্ত ও ৩ বাব বমন, মল পাতলা 
ও জলবৎ। আনি থাকিতে খাঁকিতে একব।ব দাস্ত হঈল, এই মলেব সহিত 
ছেকড়। দদথ। গেল। (বাগীব গ। বমি আছে, কিন্ক অধিক তথ) নাউ, হাত 
দ্রিলে পো বেদনা বিশেধত পাকন্তলী প্রাদনে মলত্যাণ কালে কর্তনের ন্যায় 

. শুল বেদন।, প্রশ্নীব বোধ, নাডী কিকিত ছুব্বল। 

ব্যবস্থ। ,_-ভিবেট্রন আনম (৮) একম।ব।, প্রতিবাব মলত্যাগেব পব। 
ভিবেইগ্‌ এ।পম্‌ (৩০) কষেকঢা বটিক| বোগাব পাঁনাব জলে, "সই জল বোগীকে 
খাইতে দেওয।। 

আমি বৌগীকে প্রথদ ৮ইটাব সময 'দখি বল! ৮০১৭াব অম্য ডাঃ 
সালজাব ত1ভমেন, তিনিও এ বাবন্/ব তনুমে|দন কবিলেন। এই ছুউ ঘণ্টা 
কাল সদযের মধ্যে বোগীব আরও তিনবাব দা হয, বিন্ক বমি হয নাই; 
দাস্ত, পরিষ্াব জল, তলে ছেবডা, প্রতিকিযা যাক্ক্ষাবিক (91১2170) ; 
একবারে দান্ডেব সহিত দুটা বড় কমি বা!হব হইযাছিল। 

উহার পৰ রাত্রি ০২] পধান্ত বাগাব অন “কান দাস্ত বা বমন হয নাই ॥ 
ব্লাজিতে ধ সময়ে একবাঁব দাস্ত হয, কিন্তু তাহ। ওলাউঠাব ন্যায় নহে। গ। 
বমি, তৃনগ। প্রভৃতি লক্ষণ সমূহ কমশঃ লুপ্ত হউযাছিল। শাবাবিক উদ্ভাপ 
প্রাতে ১টীয় ৯১৮, দ্বিপ্রহরে ১০০ জদ্ধ্যা ৬্টায় ১০০. বাত্রি ১০টার 
সময়ে শ।বীরিক উত্তাপ স্বাভাবিক | সমন্ত রাত্রি উত্তম নিদ্রা হইয়াছিল ও 
রাত্রিে প্রস্রাব হইয়াছিল । (গ্রস্তকাব) 

(২) হিন্দুঃ বুবা। বয়স ৩০ বৎসর ; বেল! ৮টার সময় হইতে দাত্ত হইতে 
আরম ; প্রথম দুইবার স্বাভাবিক দাস্ত হয়! পবে যতবার দাস্ত হয়। তাহ! 
কেবল কুমড়াপচার নায় পদার্থ মিশ্িত। আমি রোগীকে বেলা ₹টার সমস্ন 
দেখি, তখন ভাহার্‌ ৮পার দাত্ত ও শুবার বমন হইয়াছিল । আমি গিয়া দেখি, 
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রোগীর নাঁড়ী ছুর্ববল, অত্যন্ত অবসন্নতা, অল্প অল্প অস্থিরতা, অত্যন্ত জলতৃঞ্চ। ও 
সামান্য গ! বমি | 

ভিরেট্রম্‌ আলম্‌, (২০০) প্রতিবার দাস্ত ব| বমনের পর | বেলা ৪টার সময় 
সংবাদ পাইলাম, আর ২ বার অল্প অল্প কিন্ত পূর্ববৎ দাস্ত হইয়াছিল, বমন হয় 
নাই ; রাত্রি ৮টার সময় সংবাদ পাওয়! গেল যে আর দাস্ত বা বমন হয় নাই; 
রোগী অনেক স্ুস্থির আছে; রাত্রিতে রোগীর প্রন্থাৰ হয। (গ্রন্থকার ) 

রেচন লক্ষণ প্রাবলো ভিরেক্রমেব প্রয়োগ ; কিন্ত হিমাঙ্গ অবস্থায় অন্তান্ত 
লক্ষণের প্রাবল্যে অন্যান্য উধধের প্রযোজন । তথাপি হিমাজ অবস্থায়, পূর্বে 
উার প্রয়োগ ন। হইলে, ইহার ব্যবহাবে বিশেষ উপকাব পাওয়া যায়? 
কাহাব কাহাবও মাত ইহাব ঘন ঘন প্রযোগ কৰ। উচিত; আমরা সচরাচর 
প্রতি দান্তের পব বা ৩। ৪ ঘণ্ট। অন্তর বাবহাৰ কবি। অল্প অল্প খালধরা 
থাঁকিলেও ভিবেট্রম্‌ তাহাঁব শমতা। কবিবে, কুপ্রম্‌ বাবহাঁৰ কবিতে হইবে 
না । বিসিনসেব সহিত উহাব বিশেষ প্রভেদ আছে, পবে তাহ! ডষ্টবা | * 

(৩) “গৃহ মধ্যে একটা স্্ীলোক একল! বহিযাছেন ; সব্ব শরীব শীতল ঘন 
সিজ, স্বব ভঙ্গ, খালধবা, শবীর তুষাবেব ম্যায শীতল, চক্ষুদ্বয় কোটবে প্রবিষ্ট, 
জিহবা শীতল, লাডী লুপ্ত। বেচন চলিতে”্ছ। ভিবেট্রম আম 0৩০) 
প্রয়োগে বিশেষ উপকাঁব , পবে অন্যান্য উষধেব প্রযোশে পীডাৰ আবোগা” 
€ডাঃ রদেল্‌ )। 

ছুই এক গ্লে ভিবেউ্রম্‌ প্রযোগে উপকার ন| হইখা উলেটিবিঘঘে উপকাৰ 
হইয়াছে । উলেটিবিষমে, মল জলনয, অপথ্যাপ্র, ঘন ঘন, সফেন ও ঈষৎ 
সবজ ; ই৯| ব্যতীত শাসক, পাকস্থলী প্রদেশে চাপিয! ধব। এব” উহাৰ 
লেদন। "বাধ অতানু অবসন্নত।। লক্ষণে আপাতত" ভিবেট্রমৰ সহিত 
কতক সাদৃগ্ত (দখিতে পাওয়া যায । . 

ভিবেটম্‌ ভিবিডি 2-ডিবেউম্‌ আন মব লক্ষণ বন্দনান, কিন্ত প্রাতে 
গীডাব বৃদ্ধি 

নিসিন; বিপিনন্‌ কমুনিন্‌ ডে) "ডা, সাল্জাব এই উষধের একজন 
বিশেন প্রচাবক ; তাহাব পুস্তক প্রকাঁশাবধি উহাব ববিধ বাবহারে বিশেষ 
ফল লাভ হইযাচে। বিশেষ লক্ষণ :_-ক্রমণ পীডাব উদ্দ্রক, অতান্ত পাতল। 
দাস্ত; কেবল জল ও শ্রেম্মা মিখিত দান্ত সমযে কোন প্রকাৰ বৌ পাড়া" 
বা পেট খৌচানি ন। থাকা, ঘন ঘন বমি, উপর পেটে হাত দিলে অত্যন্ত 
বেদনা এবং নাভি ও কুক্ষি পযান্ত এ বেদনাব ছড়িযা পড়া ; ইহার অনেকটা 
লক্ষণ.ভিরেট্রম্‌ আদমের স্যায় ; কিন্তু তাহাতে পেটে অত্যন্ত বেদন। থাকে, 
রিসিননে তাহ! থাকে না। রিসিনসের সার পদার্থ রিদন,রিদিনসের 
পরিবর্তে, ডাঃ দাল্জার ব্যবহার করিতেছেন । 

২ 
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ভিরেক্রম্‌ ও রিসিনদে কতক কতক প্রভ্দে আছে। ভিরেট্রমে পীড়া 
উদ্রেক হঠাৎ্হয়; ইহাব মল দেখিতে সবুজ জল, ও তাহার তলে ছেকৃড়া । 
রিদিনসে পীড়ার উদ্েক ক্রমশঃ হয়। ইহার মল, আম মিশ্রিত জল অথব! 
ফেনের ন্যায় শদা জল এবং তাহাতে এপিখিলিষম্‌ খণ্ড খণ্ড ভাবমান। 
আমি কষেকটা রোগীতে বিসিনিন্‌ দিপা বিশেষ উপকার পাইযাছি ; তাহা 
দিগেব মূল পবিক্ষার জল, কিন্তু এপিথিলিয়মেব অবচক্ষেপযুক্ত (6709৩1121 
5০315); জল ঈষৎ সবুজ হইলে ভিবেট্ম্‌ জ্ঞাগক বলিযা সন্দেহ হইত্তে 
পারে। ভিরেউ্রমে, মলভান কালীন পেটে শু বেদন। হয়, বিসিনসে তাহ। 
হ্য না। শেষ লক্ষণটীতে, মাঁমব' ডা াল্জাবেব সহিত সম্পূর্ণ এক মত হইতে 
পারিভেছি না, কানণ বিসিশগ্‌ পরীক্ষায় পেটে বেদন। বিলক্ষণ আছে, আবও 
অনেকগুলি বোগী না দেখিলে, হাব বিষয় গ্িব হইতেছে ন।। 

১। এ, টি, মিত্র, ছার জুলাই ম।সের ১লা তাবিখের প্রাতঃকালি হইতে 
অনেকুবাঁৰ মঙ্গতাগ কবিযাছিলেন। নন্ধ্যাব দঘয শামি তাহাকে দেখি, 
তখন ভাহাব অসাডে দাঙ্জ হঈতেছিল, চক্ষু বসা, ন(ডা সঙ্ষ, সমস্ত শরীর ঠাণ্ডা, 
অধিক খাল ধরা, অতাস্ম তলণ, দাস্ত হইবার সময মলদ্বারে জালা বোধ; এবং 
শেষ ৫1৬ বাঁবকান দান্তেব সহ প্রস্বান হয নাই। পুববাছে ৩ মাত্রা কপুরের 
আঁবক খাইধঘাছিলেন কিন্ত তাঁাতে কোন ফল হয় নাউ 

ব্যবস্থ--বিসিনন্‌ (৬) প্রতি বন্টায। পরব দিন আমি তাহ।কে প্রাতে 
€ টার সময় দেখি। বান্তে নিদ্র। হয় নাই, অত্ন্ত অস্থিরত। ও তৃষা 
কিন্ত দ্বিতীয় বাব ইনধ ন্যবহারেব পব আব দাস্ত হয় নাই। বমন- বাঁ খাল 
ধরা নাই। আদেনিক (৬) দুই সাত্র। ব্যবস্থা! করিলান। বৈকালে শুটার 
সময় -ভাহ।কে দেখি; রোগী ঘুনাইতেছে মধ্যে মধো তৃষ্ণা হইয়াছিল, 
অস্থিরতা নাই, এব' আর দাত্ত ব। প্রস্নাব হয নাই । 

কাণস্থারিভিন্‌ (১) প্রতি ২ ঘণ্টা অন্তব। 

শুরা জুলাই--+মল্স অল্প প্রলাপ, দান্ত হয নাউ, অত্যন্ত চেচিয়। বলিলে 
অনিচ্ছায় উত্তর দেওয' হয় । 

ওপিয়ম্‌ (৩) ২ ঘণ্টা! অন্তব। 

তিন মাত্রা ওুঁষধ সেবনের পর, অতান্ত দু্ন্ধী প্রস্নাব সহ ছুই বার দান্ত 
হইয়াছিল) তথাপি অত্যন্ত তন্্াভাব। ওপিয়ম্‌ পুর্ব । 

৪ জুলাই--অনেক ভাল, উন্দ্রাভাব নাই, আহার করিতে চাহিয়াছিল। 
নাগ পথ্য । ফক্ষরিক আঁসিড্‌ ২) 

৬ জুলাই--আর, অস্থথ নাই, কেবল ছুর্ববলতা । (ভা; ব্রজেন্ত্র নাথ 
বন্দ্যোপাধ্যান্স। এন্‌, এম্‌, এন্‌, )। পু 
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২। প্রহ্বা্। ৩৫ বধাঁয়। সবলকাধ, ১৮৮২ সালের ২৫শে ডিসেম্বর 
তারিখে বমন ও বেচন আরম্ত হইল। আদি অপবাঠে ৬টাঁর সময় তহাকে 
দেখি এবং তখন তাহার অভান্তক অনগন অবস্থ!। ক্গব ভর, হস্ত ও চক্ষেব 
চন্ম কোঁকডান, চক্ষুপ্বষ কোটবে প্রবিষ্ট, নাপিকা ছুঁচল। ও কৌঁকডান। 
অনুদন্ধানে জান। গেল যে এবান্তি এক দিব? পৃবেব অপরিপাহা দ্রব্য ভোজন 
করিয়াছিলেন । এখনও ব্মূন ও রেচন চলিতেছে, মূল আম মিশ্রিত জল। 
শীখাঙ্ শীতল এবং মনিবনদে নাডা প্রান্ত মপ্রাঁপা। খাল ধব| বিশেব লক্ষিত 
নহে, শাখাঙ্গেব মা"সপেশীব মাবা মবো খাল বন্ধ? বিসিনদ্‌ (৬) প্রতি 
মল ত্যাগান্তে। বাত্রি ১ সবাদ পাইলাম "য, চাবি মাত্র। শুধধ সেবিত 
হইয়াছে এব* বমন বন্ধ হইযাছে । চাবি বাধ দান্ত ভউযাঁছিল, শেষ বারেৰ 
দাস্ত অন্ধ ঘট! পুবেব হয এব” ২ আত ণাত, পবিনান্ণ পু্লাপেক্ষ। অল্প 
ও কিঞ্িৎ গা । বাপি দ্বিপ্রহবের সদ মামি তাহ।কে দেখি ও বিশেষ 
উপকাব দখিতে পাইলাম । শাবাঙ্গ তখনও শীতল, কিন্তু নাঁড়ী পাঁওয়। 
যায়। তাহী স্চঙ্ম ও স্নবৎ। বিসিনস্‌ (৬) প্রতি তিন ঘন্টা অন্তর। 
পরদিন প্রতে আমি বোগীব মানক উপক।ব দেখি পাইলাম। আমাৰ 
সম্মুখে রোগী অধিক পরিমাণে অন্ধতবল মলতাগ কবিলেন এবং তাহা 
পুবীবমষ ও [কিৎ শ্রেম। নিশ্রিত ১ এ পান্ত প্রন্থাব হয নাউ, কিন্তু এই 
মলের সহিত এক চাক প্রন্্রীবও ইইল। শাখাঞ্গ এখন আর শীতল নহে । 
উধধ বন্ধ এল” জলে নিদ্ধ মাণবাকট বানন্ভ।| (51৮ পি, পি, মতুমদাঁৰ এম্‌, ডি,) 

জাউ্রফ1 কখাস্‌্3-ণাবমি ও বমন , হুড ভড কবিষ! সহজে জলের ন্তায় 
পদার্থের বমন। এককালীন বমন ও (বচন বা বমনেব পব রেচন * পেটে 
শুল বেদন! , পেট যাপা, পাষেব চিমে খাল ধব।, বৃক ধড়ান্‌ ধডাঁন্‌ কর! । 

উউফবিয়া। কবলে! » _পৃবন লক্ষণ ন। থাকিধ! হঠাৎ বমন, এককালীন 
বমন ও বেচন, শৃন বেদনা, পে? কল্‌ কল্‌ কর! ব! পেট ফাঁপ! ন1 থাকা, 
পায়ের ডিমে খল ন। ধব1, বূক ধডাদ্‌ ধডান্‌ না কব।, কোন প্রকব চন্দের 
স্কেটি বসিয়া ষওযাব পরে ওলাউঠ। হইলে । (৩ ক্রম) 

ক্রোটন টিগ্রিক্ম্‌ :--ঈষত হল্দে জলময় মল, একবারে ও হঠাৎ ছড় হড় 
করিয়া তাহার নি.সরণ, নড়িলে চডিলে, ব! কোন কিছ পাঁন কৰিলে অধিক 
দান্ত হওয়। , নানি বেডিযা শূল বেদনা ডাঃ পাল্জারের মতে শেষ 
তিনটা উষধ, ওলাউঠ। অপেক্ষ। তৎপূর্বববন্তী উদরাময়ে অধিক উপকারী । 

মাকুর্ধরয়ন্‌ করোসিভদ্‌ 2--মলেব সহ বজেব মিশ্রণ ব| ঈষৎ লাল্চে মল্‌ 
হইলে (৬ কম ;। 
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আইরিন্‌ ভার্মিকলর :--প্রকৃত বিশ্চিকায় ইহার ব্যবহার অতি অল্প, কিন্ত 
বমন ও দন্ত কেবল পত্তময় হইলে ইহা! বাবহৃত হইতে পাঁরে। (৩ক্রম)। 

ফল্ষরস্‌ :-মলে চর্ধির ম্যায় দেখিতে দানা বর্তমান; অত্যন্ত ভূষণ, 
জলপানের পৰ পাকস্থলীতে আসিয়! জল উঞ্ণ হইবা মাত্র তাহার বমন ; পেট 
ফাঁপা ও পেট কল্‌কল্‌ করা । মলদ্বার ফাঁক, ও তথা হইতে অসাড়ে মলনিঃস্রণ ৷ 

জাটউ্রফা, ইউফবিবিধা, ক্রোটন, মাকুরিয়ন্ ও আইরিন্‌ বিস্চিকায় বিশেষ 
উপকারী নহে। বিশুচিকার পুব্ববর্তী বাঁ পরবর্তী উদরাময়ে উহার! বিশেষ 
উপকাবী। ইহাদের দ্বার] বিস্চিকাঁর গতি কদ্ধ হইবে না। ফক্করন্‌, বিশ্বৃ- 
চিকাষ প্রয়েগে আশু অনেক লক্ষণের উপকার করে ও পীডার কিয়ৎপরিমাঁণে 
শমতা। করে। আমবা ভিফেউ্রম ব। বিসিনসেব উপর ষে প্রকার নির্ভর করিতে 
পারি, ফশ্ষরসের উপর ততদুর নির্ভর করিতে পারি না। 

পড়ফিলম্‌ :-+পীত ব! ঈষৎ সবুজ জলবৎ মল, জলময় মল, হুড়হুড় করিয়া ও 
এককালীন নিঃসরণ, অধিক পরিমাণে নিঃসরণ; মলত্যাগে কোন প্রকাৰ 
বেদনার অভাব বা পেটে খাল ধবাঁ; অধিক হুর্গষ্ধী মল; প্রতিবার 
মলত্যাগান্তে অবসন্নতা বোধ। ইই। উদরাসয়েই অধিকাংশ প্রযুক্ত হয়; 
বিশুচিকার প্রথম প্রথম প্রয়োগে রেচন কিঞ্চিৎ শমিত থাকিতে পাবে, এব” 
পীড়া প্রবল না হইলে ইঙাব ব্যবহাবে তাহাব শান্তি হইতে পারে। প্রকৃত ও 
কঠিন প্রকার বিশ্ুচিকায় উহাব প্রযোশ অল্প, ভিবেট্রম্‌ ও বিসিনসে বিশেষ 
ফল। 

পুব্বে ষে সকল শঁধধ লিখিত হউধাছে, তদ্বাতীত নিয় কষেকটা উ্রষধ অনেক 
সময়ে বাবহৃত হয ও তদ্দাবা বিশেষ ফল লাভ করা যায ৩ সিন, কল.চিকম্ঃ 
ও মস্কেরিণ। সিন। রিমির ধাডুতে উপযোগী; বোগীব পূর্বে ক্রিমি নির্গত 
হইত ব! মধো মধ্যে হয়। সববদ। নাক থোটা। মলদ্বাৰ স্বডভুড় কর|। মধ্যে 
মধো পেটে বেদনা হওয়া, বাত্রিনে নিত্রিত অবস্থায় দত কডনড় করা, প্রায়ই 
দৃষ্ট হয়; হয়ত কারও ব্যতিণন দেখিতে পাওয। বায, অতিরিক্ত গুধ। বা ক্ষুধার 
অত্তাব। মল, জল ও অধিক গ্লেসা খণ্ড ঘুগ্ত (কল্চিকদ্‌)। গীড়ার প্রথম 
অবস্থাতেই উক্ত প্রকাবেব মল দৃষ্ট হইলে এই ইউষধ দওয়! যাইতে পাকে ; 
অথবা! অস্ত গুঁষধধে পীডার প্রাবলোব হ্রাস কবিয়! হাব বাবহাঁর হইতে পারে। 

কল্চিকম্‌:--পৃবেব আদি ব্যবহার কবি নাই । ডাঃ সালজার এবৎসর এই 
উঁবধকে আমাদের লক্ষো আনেন । ইহাঁর ব্যবহারে আমি বিশেষ ফল পাই- 
য়াছি। কয়েকটা রোগীকে এক মাঁজাতে (রোগের আরোগ্য সাধন করিষ্লাছে; 
অন্টেতে রোগের শমত। করিয়াছে এব" মলের ভাবের পরিবর্ধন করিয়াছে, মল 
শ্বেত ভাব ত্যাগ করিয়া পীত ভাব ধারণ করিয়াছে । মল, জলময় ও দল, 
দলা স্েচ্ম। খণ্ড যুক্ত ; মূলত্যাগে পেউ কামড়ানি দৃষ্ট হয় না? প্রায়ই পেটের 
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কাপ দৃষ্ট হয়। অনেক স্থলে ভিরেষ্রম ও পডফিলম্‌ ব্যবহারে কোন ফল ন। 
পাইয়া, পৰে ইহার প্রয়োগ বিশেষ উপকাবক হইধাছে। 
মক্ষেরিণ 2 এটী ডাঃ সালজাব প্রথমে বাবহাব করেন! ইহাব সহিত 
ভিরে্রমের প্রভেদ আছে , নিন্ষে তাহা লিখিত হইল । রম 
ভিরেউ্রম আলম্‌ অক্ষেরিণ 
১। শ্বাসকষ্ট, পীডা উদ্ত ত হওযাৰ প্রথম হইতেই শ্বাস কষ্ট দৃষ্ট । 
কিছু কাল পৰে দৃষ্ট হয়। 
২ই। উদরে শুল বেদন। তত প্রবল নহে । উদবে অত্যন্ত প্রনল শুল বেদন।, 


ভিরেট্রম্‌ অপেক্ষা অধিক । 

৬। প্রথম হইতেই প্রবল তৃষা | ভু থাকিতেও পাবে, ন! 

থাঁকিতেও পাবে। 

৪। মল, ঈষৎ সবুজ বর্ণেব জল। মল বন্তিন বর্ণেব জল; নিচ্গে 
নিম্নে অল্প পরিমানে ছেকড়া "ছকডা অধিক পবিমাণে শাদা ছেকড! 
অধংক্ষেপ। ছেক্ডা অধঃক্ষেপ । 

৫। প্রথমে রেচন, পরে বমন। প্রথমে বমূন। পগ্গে রেচন । 


হিন্দু! পুকষ ১৪ বসব বস্ক। কিছুকাল হইতে মালেবিযা অবভোগ , 
নেট্রম মিযুরিযাটিকম্‌ ব্যবহারে কযেক দিবস অবধি আব বর হয নাই । অদ্য 
প্রাতুকাল হইতে 8 বাব দাস্ত হয়, বেল| ১টার সময একবার দন্ত হয় ও তাহাৰ 
পরেই বোগীর শীত আবস্ত হইল । আমি এ সমষে তথাঁষ বর্তমান, আমার 
বোধ হইল বোগীব দ্বব আদিতেছে কিন্ত নাডীতে কোন ম্বব লক্ষণ দেখিলাম 
না। আমার যাঁওযার এক ঘন্ট। পবে বোগীব একবাব দাস্তি হয এব" আমি 
১২ টাব রময় আসিয়। (বাগীকে দখি। 

বন্ধমান অবস্থ! £__নাঁডী অতান্ত দুববল, শ্ত্রবৎ ও সবিরাম, গাসকষ্ট 
ও ভঙ্জন্য অত্যন্ত বাহিক অগ্থিবতা, চক্ষুদ্বযঘ কোরে প্রবিষ্টতৃষ্কার অভাব, 
জিহবা! আর্দ, স্বঙ্গ শীতল । তান্ত মল্‌। বাহ! ধবিষ়। রগ হইয়াচ্ছে, পবিমীণে 
প্রা তিন পোষা । বক্তিম ও জলনত এবং নিয়ে শাদা ছেকড়। ছেকড়া অধ: 
ক্ষেপ বুক্ত। প্রথম ভেৰ অধধি আর প্রন্নাৰ হয নাউ । শোনা গেল প্রথম 
কয়েক বাব দীন্তও পাঁতন! হইযাছিল। শেষ দান্তেব পৰ বোগীর পিতা ১০, 
বিন্দু কপুরেব আবক খাঁওইপলাছিলেন এব ইহার পৰ আমার আস! পর্ধাস্ত আৰ 
দ্বাস্ত হয় গাই । 

ভিবেউ্রম্‌ আব্‌ম্‌ (৬) প্রতি অদ্ধ ঘণ্টা অন্তব | 
অপরাহ় ২টা *দীপ্ত হয নাই পূর্বববৎ অবস্থা, তৃষ্কা। 
মক্ষেরিণ (৬) প্রতি অর্ধ ঘণ্ট। অন্তর । 
অপবাহ় ৫ট! £-মন্ষেবিণ ১ মাত্রা লেবনাত্তেই রোগীব অগ্তিবত। ও শ্বাস 
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কষ্ট এককাজীন দুর্ীভূত হইল । কোগী এখন নিদ্রিত, হস্ত ও চরণ মীতল, 
কিন্ত নাড়ী পূর্ববাপেক্ষ। সবল | বোগীর পিতা! মক্ষেরিণ ১€ মিনিট অন্তর দিতে 
ছিলেন। মক্ষেবিণ ১৫ মিনিট অভ্তব , রোগী নিপ্রিত থাকিলে উষধ বদ্ধ। 

রাত্রি ৯টা £--ছুইবাঁর বমন, ৰমনে জল ও অল্প শ্নেপ্স।, নাঁড়ী শেষবার 
অপেক্ষা সবল, হস্ত ও চবণ উদ্ » “বাঁগী এখন নিদ্রিত। 


ই কেবল জীগবিত অবস্থা 


১০ ১২১২ বেল| ৯ট।।-বাত্রি ৩টা পথ্যস্ত মধ্যে মধ্যে নিদ্রা হইয়াছে ; 
শুটার পর ছুইবার পাতলা! €(জলবৎ নহে ) মল এব" অধিক পবিমাণে একবার 
প্রশ্মীব। ইহার পর হইতে বেলা ৯টা পথ্যন্ত গাঁচ নিছা। প্রতিযুত্ঠিৰ সম্পূর্ণ 
পরিবহন । 


ওউঁষধ দিবসে তিনব।ব | বালি জল পথা। 


ডাঃ সালজার "_-ভবেট্রম, আন্টিমণি টাটাবিকম্‌ ও আর্সেনিকেব নিষ্ন 
প্রকারে পবস্পর গ্রাভদ কবিষ।ছেন। আন্টি টা ব্যবহারের এই প্রকার 
লক্ষণ: - অগয)াপ্ত শ্ম। তথ্চ তৃষা বিহীনত।। বদনে ও শবীরেব অস্ান্ত 
অ শে কুছ ডীব ন্যায় স্ফোট হওযাঁব প্রবণত|। । বেগা অথবন ও অলস ধাতুস্থ 
ব্যক্তি, নিদ্রাপ্রবণতা--প্র্তিনাৰ বমন বা! বেচনের পৰ, নিদ্রাপ্রবণতা। বিবমিষ। 
নিয়ত বর্ধঘান। এমন কি নিদ্রিতি অবস্থাতেও মুখবিকৃতি দৃষ্টে ইহ] বর্তনান আছে 
বুঝিতে পাব যায। 

প্তিরেট্রমে। বোগী, এক গ্লান জল পানেক্ অপ্প পরেই বমন করে এবং 
কিছুক্ষণের জনা বিবমিষ। স্থগিত থাকে । আন্টি. টা, এরপ হয় না। আসেনিকে। 
পাকস্থলীব উপদীহ থাঁকায, বমন হয, আন্টি. টা পাঁকস্থল*র অসুখ সহ. 
মোহভাব বর্তযান। ঠাওাষ শার্নেসিকেব লক্ষণ সমূহে বৃদ্ধি, উত্ভাপে 
ভিরেট্রমের লক্ষ ণ সমূহেক্ বৃদ্ধি, সযাৎসোত "হু আন্টি, টা," লক্ষণের বৃদ্ধি। 
অন্যান্য লক্ষণের কান প্রভেদ ন। থাঁকিলেও শ্রীতক ।লের গীডায় আর্সেনিক, 
শ্রীক্মকালের পীড়া ভিবেট্রম্ এবং ব্ধাকালের 1গীডায় আন্টি, টা. 
উপযোগী । 

“আটটি, টা, রোগীর পীড়ার আরোগ্যের প্রতিক্রিয়া শক্তির অভাব : বিশেষ 
কষ্ট ঝ| যত্ত্রণী না! পাইয়া! রোগী অবদন্ন হইয়া পড়ে , অবসন্নকর রেচলে রোগীয় 
মোহ হয়। এইরূপে মৃত্য সন্্িকটে স্থিত হইয়াও, বোগী ভাল নহে, মন্দও 
নহে, একভাবে অধিক কাল থাফিতে পারে ।” 


পাক্ষাঘাতিক প্রকাব। 
আক্ষেপিক ও শুদরাময়িক উভয় প্রকারই পাক্ষাথাঁতিক প্রকারে শে 


ওলাউঠাঁর সবল চিকিৎসা! । ২৩ 


হইতে পারে, অথব। প্রথম হইতেই পীড। এই প্রকার ভাব ধাঁরণ করিতে 
পারে। ইহার ওঁধধ ভিরেট্রমম আনলম্, আন্টিমনি টাটি, ও একনাঈন ; 
তিয়েট্রমের লক্ষণ পৃর্বেব উদরাময়িক প্রকাব বর্ণনাঁধ লিখিত হউযাছে। 

আঁট্টিমনি টাট:--গীডার প্রবল অবস্থা ভিবেট্ম্‌ কিন্তু বোগীব'যতই 
অবসন্নতা হইতে থাকে, ও তাহাঁব শবীর হি ভইতে থাকে, ততই এই 
ওঁবধেব আবশ্যকতা । ডা” কাফিকা উহার ব্যবহাধের নিঙ্ললন্বণ নির্দেশ কাবন। 
“্পীডার চরম অবস্থ। এব" অতিরিক্ত উদ্া মহ বমন ও বমনেব অন্দব কালে 
মোহ? মন্তিক্ষে অতিবিস্ত শৈবিক বক্তারধিকা হেতু (রোগী মোহ ভাবাপন্ন 
কিন্ত কথ! জিজ্জাস৷ কবিলে তাহাব জ্ঞানপ্রাপ্থি, বন্ষেব ভিতব উৎকণ্ঠা, 
ও অলন বৌধ, অতিণয অবসপ্নতা হত বোগী অপাড হইযা পডিষা আছে, 
এমন শক্তি নাই যে একটী কথ। কাছ) মন্ধ। মধো রোদন ও চীৎকার কৰা, 
শ্বাস প্রশ্থীসের সখা অতি এল (১২ কম )। 

একনাউট--অতিবিস্ত শাবীবিক ক্লান্তি প্রতি কাৰণ ভঈতে উদ্রিন্ধ কোন 
কোন বোগীতে পীডাব প্রাক্কালে ইহাৰ বাবতাঁরে, ভিরেট্রমু অপেক্ষ। অধিক 
উপকাৰ পাওয়া যাষ €১,৩)। 

প্রাফই এইবপ স্থলে মল অধিক ব। অল পরিমাণ পিভুময দে || যাঁধ, 
ইহাতেও একনাউটেব বাবহাব চলিত পাব, পীড়া থামিযা না গিয়া যদি 
উত্তরোত্তর বাড়িত থাকে, তখন আব ইহার উপব নিভব ন| কবিধ। ভিরেট্রম্‌ 
ব্যবহার করিতে হইবে । এইবপ পীঙাষ আমরা একনাঈটেব জ্ঞপক 
লক্গণ সম্ভবত; পাউন, যখ। অস্থিবতা, সৃত্তান্ষ ইত্য।পি। মাও এক ফোটা। 
মূল আবক ২ ছটাক জলে দিরা, তাভাৰ আব লাচ্চ| €ষে পব্যন্ত বোগী 
আপনাকে সুস্থ বোধ ন| কবেন তাঙ্গৎ ) ৫1১০ মিনিট অশ্থব সেব্য। 

এন্‌ এম্‌, বয়ন ২২ বংসব, ও ৮ মাস গভবতীঃ ৮৮২ সালেক ২৩ সেপেনম্বর 
তারিখে ওল উঠ! দ্বাবা আক্রাস্ত হযেন। প্রথমত, তাহীকে গ্যালিক আমি 
কাউনে।, ও চ'কর। এক মিশ্রণ খাইতে দেওঘা হয আমি বখন ভাহ।কে দেখি 
তথন ভীহাকে আদেনিক (৩) ২ ঘট। অন্তব দেওয়া হইতেছিল। নাঁড়ী 
নাউ, হিপক্কাটিক প্রতিবৃত্তি, শরীব শীতল, হাতি পা কোকডান ও নীল, 
অতান্ত অস্থিরত। হাত্প্রদেশে হাচোড় পাঁচোড কবা বোধ, জরাবু মধ্য 
আকষিণী বেদনা বোধ, অত্যন্ত মৃত্ভা ভয, অদম্য ভূ, মধো মধ্যে অল্প অঙ্গ 
ষ্লত্যাগ। এবং হস্ত পদে খাল ধরা। 

ব্যবস্থা ;--আসে নিক বন্ধ, একনাইট (%) ২ ফোটা প্রতিবার । 

আমি ১২ ঘণ্টা ধরিগ্লা উবধের ক্রিক্নার প্রতি লক্ষ্য রাখিলাম । খাল ধৰ! 
খামিয়। গেল, এবং নাঁড়ী সময়ে সময়ে পাওয়া যাইতে লাগিল । তিন ঘণ্টা! 
পরে আমি আবার রোগীকে দেখি ; একবার মাত্র সামান্য দাস্ত হইয়াছিল, 


২৪ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা! । 


খাল ধরা নাই, নাড়ী পূর্ব্ববৎ, অত্যন্ত অস্থিরতা ও উৎকা। অধিক তৃষা) 
পুর্বববং ব্যবস্থা ৷ 

২৪ তারিখ £--দ্বিতীয় মা ব্যবহীরের পর অল্প নিত্র। হইয়াছিল । আমি 
শেষ দেখার পর তিন বার দান্ত হয়, কযেক ফোটা! প্রশ্রাব হয়, নাড়ী অত্যন্ত 
সক্ষ্প। পেট বেদনা নাই, হৃতপ্রদেশে পুর্ববৎ বোধ, তৃষা! নাই, মুত্যু ভয় 
আছে। আকর্ণনে জনেব হৃতপ্রতিঘাত শুনিতে পাওয়া যাইতেছে । শাবীরিক 
উত্তাপ ৯৯০। উঁষধ বন্ধু, বালিজল পথ্য। 

অপরাহ্ন ৫ টা! 2- ঈষৎ হলদে ও অল্প অল্প ১ বাব দাস্ত; প্রস্বীব বেগ, কিন্তু 
এআব হয় না। ক্যান্থা (৩) এক মাত্রা । 

রাত্রি ৯ টা,_এক পোষা প্রশ্নাব হইয়াছে। ক্কুধা নাই, ওষধ বন্ধ; 
বালি জল পথা। 

২৫ তাঁবিথ-রাত্রিতে ঈষৎ শাদা ও জলবৎ ৪ বাব দাস্ত হয়, অত্যপ্ত তৃষ্ণা, 
মলেব নঙ্গে প্রস্নাব হইযাঁছিল। ফক্ষবিক আসিড (৬) এক মাত্র! । 

অপবাহ্ধ ৬ টা_একবার দাস্ত, দ্ুই বার প্রস্রাব ; ক্ষুধা নাই , উবধ ব্ন্ধ ; 
এরোরুট পথ্য! 

২৬ তাবিথ--রাতিতে একবাব দাঁন্ত তইয়াছিল, তিন ঘন্টা সথনিদ্র। হইয়া 
ছিল। ক্ষুধা নাউ, অতান্ত হুর্বলতা, ফক্ষবিক আদিড বন্ধ। প্রতাহ তিন 
বাব করিযা ১ চাচ পোর্ট সেবন ব্যবস্থ!, বালি পথ্য । 


*৭ তাবিখ-উত্তম আছে, কিঞ্চিৎ শ্ধাবোধ ; পোর্ট চলুক; বালি ও 
শাদালের ঝোল । 
২৮ তাবিখ-- উত্তম আছে। 
(ড(; অখিল নাথ পাল, এল, গুম্‌, এন্‌) 
(0 0] ৯7198002799 7883.) 


বিস্চিকার পূর্ববর্তী বা পববস্তী উদরাময়। 


পৃবেব আমরা উহার উত্রেথ করিয়া গিযাছি ; প্রথম হইতেই ইহার নিবারণ 
করা আবশ্যক | নিক্সে ইহার উরষধাদি লিখিত হইল | 

একোনাইট (৬) :_ নাড়ী দ্রুত, কোমল; শরীরের ভিতর তাপ মিশ্রিত 
শীতবোধ : রৌদ্রেতে ঘোরা, ঠাও! লাগিয়া ঘাম বন্ধ হওয়া, ভয় বা অন্য 
কোন অবসাদক কারণ হইতে গীডার উদ্রেক, চর্ঘ শুদ্ধ, তৃষ্ণা, মল শাদা বা 


ওলা উঠার সরল চিকিৎস! । ২৫ 


পিত্ত মিশ্রিত, শীত।সহিষ্চতা ৷ সর্বদা বন্ত্রাবৃত থাকিতে ইচ্ছা, পাঙ্গা- 
ঘাঁতিক বিশ্চিকার প্র।বল্য। 
আসেরম্‌ ইউরোপিযম্‌ (৩) 2--সব্বদ! শীত ও দুর্বলত! বোধ, শ্রেমা 
পুর্ণ মল। 
আদেনিক (১২) £-মল অল্প অঙ্গ, ঘন ঘন নিঃসৃত, কাঁল বা ঈষৎ 
সবুজ, দুর্গন্ধযুক্ত ॥ উদরের নিম্বভাগে তীব্র বেদনাবোধ, ববলান্বে লন বৌধ 
প্রতিবার মলত্যাগের পথ অবসনত! , বাজিতে বৃদ্ধি, এককালে অতান্ত পান; 
আন্থিবতা) বিশেষতঃ বাত্িতে উৎকণ্ঠ। 
ক্যান্দব ৫-হঠৎ  ঠাঁঙী লাঁগিয! উদ্রিক্ত শীত বোধের অভাব , ঘন্ম। 
থাকিলে তাহ! শীতল ও আঠ। আঠ|, বন্তাবৃত হইতে অনিস্ছ! » নাডী ফতার 
ন্যায়) কিন্ত তাহার প্রতিঘীত স্বাভাবিক, ভৃষশাৰ অভাব, দাত্ত কালাচে ও 
মল পদার্থ পূর্ণ ; আক্ষেপিক বিশ্ুচিকাব প্রাবল্য ৷ 
কোটন টিগ্রিবম (৬) ৫-_উদবামধিক বিশ্তচিকাৰ চিকিৎসা দেখ | 
হাইড্রোসিযানিক আসিড £ ৬): নাভী ছুন্দল, দ্রুত ও পরিবত্তনশীল , 
বক্ষে চাপ বোধ, পাকস্থলীতে অহৃখ (বাধ , সব্ধঙ্গেব ছুববলত৷ , এই সমুদয় 
লক্ষণেব হঠাৎ এককালে উদ্রেক | প্রায়ই অদাঁডে মলত্যাগ | 
উপেকাকুয়ানা (১২) £_নিয়ত গাঁ বমি কবা। মল সবুজ ও ফেনাঘুক্ত | 
ওলিয়ম্‌ রিসিনি ঃ-_অগ্ঠ কোন উষধেব লক্ষণের অভাব, ওদরামগ়েক বিশ্ব- 
চিকাঁব প্রাবল্য । মাত্রা ১৩ কম। 
ফক্ষরিক আনিড (১২) ?--ছেষে বর্ণেব, তবল, অধিক পবিমিত, ও বেদনা 
বিহীন মলত্যাগ , জিহবা শ্লেম। পূ, অতান্থ ছুবলত। যো ধ। মলত ঢাগে তাহার 
উদ্রেক বা নৃদ্ধি না হওয। | 
সল্ফব (৩) :--মধা রাত্রির পৰ হঠাৎ নলবেগ ভওযাষ বোগীকে বিছান। 
ভঈতে দৌডাইতে হয । 
ভিরেট্রম আন্বম্‌ ৬)"-মল জলমঘ, শষ সবুজ ও ছেকৃড। যুক্ত, বমন ; 
যুখ ও হাত ঠ1৩1 এব" নীল , মনতাগের পৃ'ব্ব শূল বেদন।, অধিক পবিমাণে 
শীতল জলের এব" অক্্রের স্পৃহা , প্রতিবাৰ মলতাগের পৰ অবসন্ততা এবং 
মলতাগ কালীন কপালে শীতল ঘন্ম , উদবানযিক ব! পাক্ষ।ঘাতিক বিস্চিকার 
প্রাবল্য । * 
টাটার এমেটিক্‌ (১২) 2--উক্ত বিধ লক্ষণ, কিন্তু বিস্চিকার সমকালীন ব| 
আবাবতিত পুবেন বসন্ত বোগের প্রাছ্ুভাব। 
এই সকল তিন্ন নক্স ভমিকা, পল্সেটিলা, ক্যামমিলী, প্রভৃতির কখন কখন 
আবশ্ঠকতা হয় । 
ক্যামমিল! £-- ক্রোধ হেতু পীড়ার উদ্রেক (১২)। 


১৬ ওলাউঠায় সবল চিকিৎসা । 


কুন ভমিকা :--অভিরিক্ত পান ভোজন হেতু পাকস্থলীতে অল্সসঞ্চ় , নিশ্ষল 
মলবেগ | 

পল সেটিললা ”*-ঘ্বৃত বাঁ তৈলাক্ত দ্রবা ভোজন হেতু উদ্দরাময়। বিশেষত, 
রাত্রিতে, মল ঈষৎ সব্জ, জলমব, শ্রেম্মাপূর্ণ , জিহ্বায় শাদ| লেপ, শীত বোঁধ 
সত্বেও বিশুদ্ধ বায মেবনেব ইচ্ছ। , গৃহমধ্যে থাকা অসহ্ (৩-৬)। 

অধিকাংশ স্থলে, পডফিলম্‌, চাঁষন!, কোন, পল্/সটিল্লা, এব” বগন কখন 
কল্‌চিকম্‌ ও ফক্ষবিক আসিড প্রয়োজন হয। উদবাঁমযিক প্রকারে পডফিলমেৰ 
বিষষ লিখিত আছে এব* কলচিকম্‌ সম্বন্ধে পরে লিখিত হইবে । 

বিস্থচিক' ও উদবাময়েখ প্রভেদ। 

উদবাঁময় ও বিশ্চচিকাৰ অনেক সময়ে প্রতেদ কৰ। কঠিন হইযা পড়ে 
উভয়েতেই। ভেদ, বহন, খালধবা শ্রস্্রাববন্ধ প্রভৃতি থাকিতে পারে, অথচ 
একটি মাবাজ্মব অগ্ঘসী নহে। নিয়ে সহাদিগেব কাষ্কটী প্রভিম্নকব লক্ষণ 
দেওয়। গেল। 

(১) নাড়ী ,_-উদবামষে উহ দুন্লল হয নাঁ।' যদি হয তাহাও সামান্য , 
বিহ্ুচিকায় অতি শীঘই ছুক্বল হয। 

(২) স্বব ভঙ্গ ,__উদরামযে, উহ! হয ন, বিস্চিকাঁয হয় । 

€5) চক্ষু ও মুখ বন! _উদবামণয সানান্য, বিশ্চিকায অধিক | 

€ 8৪) শবীর ,_উদবামযে শবীব উষ্ণ থাকে বিশ্মচিকাঁষ শরীব হিয হউয়া 
পড়ে। 

€6) প্রজার ,--উদবামষে প্রায় বন্ধ হয় না, হইলেও শেষাবন্থাঁয় অললক্ষণের 
জন্ত ১ বিশ্ুচিকায প্রশ্াব সব্বাগ্রে বন্ধ হয ও তাহা অধিক কাল থাকে । 

(৬) দাত ,_উদরামযে মল স্বান্তাবিক ও পাতল৷ হয় বা জলবৎ হয়। 
বিশ্ুচিকাঁষ মল জলময় ও ফেনেব স্যার শীদ। হইয। থাকে । 

১। হিন্দু, বয়স ৪৯ বসব, সবলকায় পুকষ , প্রাতস্কাল হইতে কমাগত 
ভেদ ও বমন হইতেছে , আমি বোগীকে প্র।তে ৮ টাব সময দেখি । আমার 
আপার পূর্বের ৬ বার দাস্ত ও & বার বমন হইযাছে; প্রথম ২ বার দান্ত বীতিমত 
মল? শেষ ৪ বারের দাস্ত কেবল জল বমনে কেবল জল উঠিয়াছে উহা! কেবল 
অল্প ঃ একবারকাঁব ধরিয়| বাথ! হউরাছে, উহাতে দেখা গেল কেবল থণ্ড খও 
শ্লেম্ম। ও জল, গ! বমি বমি করিতেছে , পেটে, নাভি বেডিয়। অত্যন্ত বেদণা, 
ঘেন মধ্যে যধ্যে থাম্‌চিয়। ধরিতেছে , মধ্যে মধ্যে শীত করিতেছে ; এত দাস্ত ও 
বমন, কিন্তু নাঁড়ী ছুর্ববল হয় নাই শেষতিন বারের দাস্তের সহ প্রশ্রাব হয় 
নাই; চক্ষু ও মুখ কিফিৎ বসা) রোগীর ও তাঁহার পরিবারবর্গের ধিশ্বাস ষে 
স্তলাউঠা হইক্াছে। অনুসন্ধানে জান! গেল যে গত রাত্রিতে রোগী কতকগুলি 
বন্ধু বান্ধব সহ লুচি, মা"স ও বিবিধ প্রকার মিষ্টান্ন আহার করেন ; আবার 


ওলাঁউঠার সরল চিকিৎসা! । হ৭ 


ইহার পুর্ধব রাত্রিতে তীহার কন্াৰ বিবাহ উপলক্ষে তাহাকে সমস্ত রাজি 
জাগরণ করিতে হইয়াছিল। গুরু ভোজ্ন কবার পব তাহার সমস্ত রাত্রি নিদ্রা 
হয় নাই । একে বৈশাখ মাসেব শ্রীশ্ত, তাহাতে ছুই রাত্রি ক্রমাগত নিদ্রা হয় 
নাই, অথচ স্ৃতপক দ্রবা ভক্ষণ কর! হইয়াছে, হৃতবা ভুজদ্রব্যের পরিপাক 
হয নাই; এইটি বে ওলাউঠ। নহে, এইরূপ আব্বাস দিয়, পল সেটিল্লা (৬) ভেদ 
বা বমন অন্তে এক মাত্রা সেঘন কবিতে বাবস্থা দিল।ম ও বলিয়া আসিলাম যে 
উাহার এখনও ভেদ ও বমন হইবে, কিন্ত তাভাতে কোন অ।শঙ্কা নাউ । 

ছুই ঘণ্ট। গরে সংবাঁদ আসিল যে আব ২ বাব পৃন্নবৎ দান্ত হইযাছে, কিন্ত 
পেটেব বেদৃন। প্রা নাই। এব” মধো মধ্ো শীতভাব একবাবে নাই । পরদিন 
পরাতে আমি বোগাকে আবাব দেখি; আমার দেখার পর হইতে রোগীব 
সব্বশুদ্ধ ৬ বার দান্ত হয ; কিন্ত বযন ভয নাই, দান্ত পর পর্ন অল্প অল্প হইযা 
ভাঁদিয।ছে , যত দান্ত হইযাছে। শবীব তত ক্ষস্থবোধ হইয়াছে, শেষ বারের 
লাস্ত। রাত্রি ৩ টাব সময হয। আমি উষধ বন্ধ করিলাম ও নেবুর বন নঙ্ক 
জলসা পথা ব্যবস্থা করিলান। 

২1 হিন্দু, বালিকা, বয়ন ১০ বসব; ১০২ মে তাঁবিখেব প্রাতকোলে 
পীড়িত। প্রাতে ৫ টাৰ সময় হইতে পীড়ার উদ্রেক হয। ৩২ পাতে:--আমি 
এই সময়ে রোগীকে দেখি । অনেকবার বমন ও ছুইবাব অধিক পরিমাণে 
দাস্ত হইযাছিল, দান্তে মল পদার্থ ও পবিপাক বিহীন তন্তদ্রব্য; নাভিতে 
বেদনা, কি প্রকার, বোগী তাহ। বর্ণনা করিতে পারিল না; সামান্য চাপে 
বেদনার বৃদ্ধি; একবার প্রন্নাব হইযাঁছিল , নিষত গ! বমি; বমিত পদার্থ 
যাহা দেখা গেল? তাহা “কবল শ্রেক্মা মিশিত ভল। 

ইপেক্ধাক (৬) ১৫ মিনিট অন্তর । 

৭টা প্রাতঃ-এই সমযে ডাঃ বিহারীলাল ভাদুড়ী আসিযা রোগীকে 
দ্রেখেন। এক মাজা ওষধ সেবনের পর, এবং ডাঃ ভাছুডীর আসাব প্রায় 
১৫ মিনিট পুর্বব হইতে রোগীব প্রবল কম্প হইল, ও তাঁহাৰ কয়েকবার অল্প 
অল্প বমন হইল; এখন রাগী পুববাপেক্ষা। কিঞ্চিৎ সুস্থ | এখন এই কয়েকটা 
লক্ষণ দেখ! গেল £_-অত্যন্ত মলবেগ, এবং দাস্ত হইলেও, যেন আর কিছু মল 
আছে এইরূপ বোধ হওয়া; অত্যন্ত তৃষ্ণা) শধ্যাগত, অনাডে যৎদামান্ধ 
মলত্যাগ হইয়াছে; বেদনা কিছু অল্প; কম্প বর্তমান । 

নক ভমিক! (৩০) এক মাত্র ; দান্ত হইলে প্রতিব'র দ্বান্তের পর এক এক 
মাত্রা। এরস্থলে কম্প, মলবেগ ও দান্ত হইলেও যেন আরও কিছু মল আছে 
এই কয়েকটা লক্ষণ দেখিয়া নক্স ভমিক1 ব্যাবস্থা হইল । ডাঃ ভাদুড়ী বলিলেন 
ঘে, এরূপ স্থলে তিনি দেখিক্নাছেন যে, পেটে বেদন! থাকিলে (৩০) এবং বেদন। 
না থাকিলে (৬) ত্রম বিশেষ ফলদায়ক । 


২৮ ওলাউঠাঁর সরল চিকিৎসা । 


প্রায় ২ ঘণ্ট! কাল কম্প ছিল, ততপরে অত্যন্ত তৃষ্ণ। ও অস্থিরতা সহ ভ্বর 
হয়, কিন্তু দ্ান্ত হয় নাই। রোগীর ধেলা ১১টাব সময, একবার এক পোয়। 
পরিমাণে দাস্ত হয, তাহ! কেবল আন ও রক্ত, দান্ত হওয়ায় জব ও পেটের 
বেদনার অনেক হাঁস হঈল। এ পয্যস্ত আব উষধ দেওয়! হয় নাই। বেল! 
২টার সমধ আব একবাঁব নামান্য পবিমাণে দাস্ত হয, উহীতেও আম ও 
বক্ত ছিল । 
অপরাহ ৪ট-এই সময়ে ডাঃ ভাছুভী একবাব তাউমেন 1 ব্যবস্থা £-- 

মাবু বিয়ন্‌ কবেসিভন্‌ (১০) প্রতি মলত্যাগান্তে । 
৭ট/-- বাগী স্থিব আছে ; জব নাই ; ভৃষ] নাউ । 

১১ ভাবিএ-বাত্রিতে একবাৰ দাঁত্ত হইযাছিল। সমস্ত দ্রিবদে আর 
£ চারিবাব সামান্য দাস্ত ভঘ, তাহাতেও আম ও রক্ত ছিল ;পটেববেদন। কিছু- 
মাত্র নাই। * 

এই উষধ দিবসে দুইবাৰ করিয। ৪ দিবস বাবহাব। 

এই রোগটা ওলাউঠ| নহে, উদরানযও নহে, ইহ! তকণ আস্তিক প্রতিগ্ঠ।য় 
(০০6 10$650%1 0514710)) 

বিহ্চিকার প্রবল কালীন জলবৎ উদবাময হইয। থাকে । অনেক সময়ে 
উধধ ব্যবহারে পীডাব বৃদ্ধি হয, ওষধ না দিলে উপকাঁৰ। ঘেখানে কয়েক 
বার দাল্ত হইয়াছে এব দাস্ত পৰ পরব পবিমাঁণে সল্প হইধা আসিতেছে, 
সেখানে উধধ ন। দিষা দেখ। উচিত । 


ভিমাঙ্গ অবস্থবি চিকিৎসা । 


_ এই অবস্থার বিশেষ বিবরণ পৃবেব লিখিত হইয়াছে । 

একোনাইট--সবল যুব! বাক্তিদিগের বিশেষ উপযোগী, অতান্ত উৎকঠ্া, 
সত্য ভয়, অলীক কথা কহ! ও কাদা; রোগী নিজে পীড়াকে, যতটা কঠিন 
মলে করিতেছেন, কিন্ত রোগ তত কঠিন নহে, বক্ষে হৎ প্রতিঘাত ছুর্বল 
কিন্ত নিম বিহীন নহে; হৃংপিও আ(পনার ক্রিয়া করিতে অক্ষম । এক্সপ 
স্থলে একোনাইটের শিকডের আরক এক ফৌঁট! ১1০ ছটাক অলে দিয়! 


ওলাউঠার সরল কিস) ২৯ 


তাহারই সিকি কাঁচ্চা ৫1৩০ মিনিট অগ্তরে ব্যবহাঁবা ।--( অকিষ্ট, ১ম) 
(পুর্ববন্তাী একনাউট রোগীর বিবরণ দেখ )। 

ক্যান্ষৰ :-_পূর্বব উক্তের ন্যাঁয় অবস্থার সময় উহা বাবহার্যা, বিশেষত: পূর্বে্ব 
অধিক র্যালোপ্যাথিক উষধ ব্যবহৃত হইলে । শ্থাসপ্রস্থাসের চেষ্টা, একো- 
নাইট অপেক্ষ। অধিক থাকা সত্তেও, উৎকঠ সে পরিমাণে নহে; আক্ষেপ ও 
খেঁছুনী বর্তমান : শরীরের সর্বত্র শীতল ও আঠ। আঠা ঘাম / বমন ও বেচনের 
অভাব, আক্ষেপিক বিস্চিকার প্রাহুর্ভাব । 

ভিরেষ্রম্‌ (৬) ইহার জ্ঞাপক লক্ষণ বর্তমান খাকিলে, যদি পুরে ইহা 
ব্যবহৃত না হইয়া থাকে । 

রিসিনদ্‌ (৬) ৫--জ্বাপক লক্ষণ বর্তমানে, পুবেন বাবত না হইলে । 

কুপ্রয্‌ 05) 2-খালধরা, বমন, রে5ন প্রন্থতি উদবেব গগগোল বর্তমান, 
মধ মধ্যে জৎকম্পন ; উহাব অন্তান্ত লক্ষণ পুবেব দেখ । 

আর্সেনিক ৫৩০) ?--অত্যন্ত উৎক্॥ নিযত অস্থিবত।। নিষত বক্ষে চাপ 
বোধ : অতান্ত অস্টিবত! অথচ অবনন্নত/-অনিঘমিত জর্ক্িয'। অভ্তান্্বে দহ 
বোধ ; শ্বসিগ্রভণে বাধ।। 

কার্বো ভে (১২) 2রোগী অনাড হইব পড়ির! আছে, বমল লাই, 
রেচন নাউ, শবীব শীতিল, জিহবা 21৩1, ধীবে ধীবে শন প্রঙ্গাস। রোগী মুতের 
স্থায় পড়িয়া আছে। ডাঃ বেধাঁৰ বলেন যে, অংর্দেনিক বাবহাবেব পব, 
প্রিশেষত: বদাপি প্রথম ইইতেউ বোগীব উপখক্গ হইবার “কাল চেইা। লা থাকে, 
উহ্থাব বাবহ!বে বিশেষ ফল পাওয়া ঘায। ডা সবকাবেব মতে অন্তান্ত ইষধ 
বাধহাব সন্কেও ( বধা আনে, ভিবেউম্‌ ইত্যাদি) শবীব বমশ; হিম হইলে, 
উহ! বিশেন ঢগক।বক ; পেঈ ফাপ। ও মলে দ্ুগন্ধ গাঁকিলে ইহাৰ দ্বারায় 
অত্যান্ত উপন্যান প্রাপ্ত হওয। যায, বম সময়ে বাণীন অন্থ হইতে মলেৰ 
পরিবর্তে কেবল বন্ত নির্গত হয় ; একপ স্থলে কাবেজ। বিশেষ উপ্কাৰক। 

হাইদ্রোসিষ্নিক আগসিড (৩১৬) কেলি সার়ানাইডম্‌ ,৬প্নাডী নাউ 
শীতল ও আঠা আ।শ] ঘন্ম বগনান , অসাডে নলদূত্রতাণ। স্ডিবদৃষ্ট , চক্ষুব মণি 
বিস্তৃত; শসশ্ি!--ধীবে ধীরে, গভীব। খাবি খাওয়াব ভ্যাষ, বা অতি কষ্টে 
বা দমে দনে এব" ইহাব অন্তর কালে বোগীকে দেখিতে অতি মৃুতবৎ; একপ 
স্থলে ইহাউ একমাত্র উরধ ।” ডাঃ সরকার? 

হাইড্রোমিযানিক অ।সিডের জিয়া অতি ল্গক্ষণ স্থাধী, হ৫ মিনিট । 
কেলি সায়ানাইডমের ক্রিয়। ইহা! অপেক্ষা অধিজ কাল ২০1২৫ মিনিট ; এই 
জন্ত ডাঃ সাল্জাব প্রথম অপেক্ষা! দ্বিতীয়টীর ব্যবহাব্রে পক্ষপাতী! সম্প্রতি 
ডাঃ সাল্জাপ আমার নিজের চিকিৎসায় কেলি সায়ানাইডম্‌ অপেক্ষা, 
কেলি সল্ফ সায়ানেটম্‌ অধিক উপকারী দেখাইয়াছেন। 


৩০ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


ল্যাকেবিন্, কোঁটালন্‌ “কার! বা নাজ। ৩)--খ্বাসপ্রশ্থীন ক্রিয়। ক্রমশঃ 
ঘন ঘন ও অগভীর চুহঈযা আসিতেছে অর্থাৎ শ্বাসক্ষিয়া প্রচালক স্াযুমণ্ডলের 
আশঙ্কিত পক্ষাঁঘাতস্থলে হাব ব্যবস্থা । 

ইপেকাঁক €৬) স্সয়ে সময়ে কোগীব বিবমিধা ইহার 

টাটার এমটিক (৬) ৰ দ্বারা দবীতৃত হইয়া রোগী সুস্থ 

ফাব্বলিক আসিভ (৬) থাকিতে পাবে । 

সমযে সমধে এই অবস্থায় বোগীব মবস্থ। কমশ? মন্দ হইযাঃ সম্পূর্ণ "মাই 
আসিয1 পড়ে । এবপন্থল লক্ষণ বিশেষে ওপিযম একমাত্র উধ । (৩৬, ক্রম 


শ্প্পাািশাািপীস্টি 


বিস্চিকাৰ ভৃতীযাবস্থা। 


এই অবস্থায় আসিলেই যে “বাগী নিরোগী হইবে এমত নাহ : ইহাঁতেও 
নানাবিধ উপদ্রব আঁসিযা পড়ে এব” তাহাবও বাঁতিমত চিকিৎসা দবকাঁর 
করে। এস্থলেও ঘে সকল বইধধ দ্বাৰ। ওলাউঠাব চিকিৎসা চলিতেছিল, 
তাহার পবিত্যাগেব কোন প্রয়েজন থাকে না। নিম্নবিধ উপদ্রব প্রা 
হইয়া থাকে ও তাহাব ইউবধ নপে সঙ্গে দওয। গেন। 

€১) মুহযন্তবের পীডা -প্রশ্নীব ন| ভওষা 2_- 

আর্সেনিক, ক্যাক্ষব। পসিকেনি, টেবিবিস্থিনি (কোমবে স্পর্শে বেদনা ) 
কাস্থারিস (টোপ টোপে ও তি যন্ণাব সহ লাল প্রন্নাব)। 

(২) হিক্ক। £__ভিবেদ্রম, কুপ্রম, কাবা ভেজিটেবিলিদ্। আসেনিক, 
ট্যাবেকম্‌, হাইড্রৌসিযানিক আসিড। 

(৩) জব $-ভি্রউ্রম, বন্টন্স (জব সহ অস্থিবত। ),.ফস্ষবিক আসিড 
€দ্বর ও অনাড হঈব|। থাক1)। কুপ্রন্ত পিণকিলি, কা।ক্ষব ব্রাইওনিয়। 
বা্টিসিয় | 

(8) স্থানীয় বক্তাধিক --( মঞ্ডতিক্ব )--বেলাডন।, ভাইওসিযামল্‌। 
স্বামোনিয়ম্‌। 

বক্ষস্থ ₹--ফস্ষরন্‌, আন্টি টা্ট.! 

€€) পাকস্থলীতে উপদাহ ৫ বুপ্রম্‌ (৬ ০), নল্পভমিক। (২০০ ), আঁর্সোনিক 
(২০০ )। 

মূত্রযস্ত্রের 2-টরিবিগ্থিনি, ক্যান্থারিদ্‌ । 

(৬) এই কাঁলে কখন কণন উদরাময় আসিগ্না পড়ে, ইহার ওবধ ফশ্ষরস্‌ 
ক ক্রোটন্ধ। ব্যতীত । 


ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । ৩১ 


চায়না (৬): অগ্প-বা অধিক পেট ফাঁপা ) মল,__বেদন! বিহীন, হলদে, 
** তরল, এবং কখন কথন দুর্গন্ধযুক্ত ; জিহ্বায় শাঁদা বা হলদে লেপ, তিক্ত 
আম্বাদন। 

মাকুরিয়দ্‌ (৪ ):--মল সবুজ, জলময় আমময়, রক্তচিহ্নিত বা তদ্দিহীন । 
মুখে দুর্গন্ধ, চাপিলে যকৃত প্রদেশে বেদনা, কে তপাড। বা তাহার অবর্তমীনত।। 

বন্টক্স (৬) মল, দেখিতে রক্ত মিশ্রিত বমির স্াংয। 

বিসিনস্‌ (৬) 2- রক্ত আমাশযের স্াঁঘ মল। 

কাধে ভেজিটেবিলিন্‌ (৩০) ৫--অন্থ হইতে রক্তজাঁৰ । 

ইল্যা।পস্‌ কোরালিনয্‌ (৬) :--কাল ও তবল রক্তআব । 

(+) পীডার আরোগ্য হওয়ার পব ছুববনত। আবাম করিবাব জন্ত 2-চায়ন]। 
কখন কখন রোগী ন। সাবি, ববং দিন দ্রিন দুবল হইয়া পড়িলে, ৫--সিকেলি। 
(৮) চক্ষুর কাল ক্ষেতেব ক্ষত, £-পিকেলি । 

(৯) শধ্যাক্ষত £- লাকেসিস, আসে নিক, দিকেলি, কাধে! ভেজিটেবিলিন্‌, 
হেপাঁর সলফ, সিলিক। । (১3) কণমূল বা অন্ত “কান স্থান পাকিলে বা! ক্ষত 
হুইলে , -মাকু বিষন। ] 

আর একটা রে!গীব বিববণ লিখিত হইয়!, এই প্রস্তাবের শেষ হইবে | 

এম্‌. জি, এপ্িনিযাঁর। ৬৫ বত্নব বযক্ক, সবল কাঁষ প্রা ২ বংনব হইল 
মিসব দেশে ওল(উঠায় আক্রান্ত হয়েন; গীঙাব আবোগ্যের পর অবধি 
তাহা ওলাউঠাঁৰ ভয ; স্যং নিজের গীডার অবস্থা এইকপ বলেন £--০শুইয়। 
থাকিলে, বিশেবত* বানিতে নিদ্রা যাইবার পুর্ধে। বোধ হয় বেন মস্তক হইতে 
পা পয্যস্ত এক ফন্লা বু& চলিয| মাইল, এই সময়ে আমাৰ বোধ 

হয যেন ওলাউঠ। মানিযা উপস্থিত হইবে, এব” আমাকে সেই পাডার যন্ত্রণা 
ভোগ করিবাব জন্ঘ প্রপ্তত হন্তে হয। বিজ্ঞানী ত্যাগ করিয়। লাফিয়। 
বেড়াইয়া, ইহ। কিছু নছে, ইহাব বিষষ ভাতিব না, এইবপ চেষ্টা কবিযাও আঁমি 
কিছু কবিতে পারি ন।; আগি বেন অবণ হা পড়ি; আমার বেন নড়িতে 
চড়িতে সাহস হয় না, হতরাং নডিতে চাঁওতে পাখি ন।। এই সমধে। ওলাউঠার 
যেরূপ যন্ত্রণা ভোগ করিপ্লাছিল(ব, দেবপ বন্থণা ভোগ করিতে হয) আমার 
শক্বীর অবশ হয, শীতল ঘন্দর হয়, এব* বৌধ হয যেন শীতল ঘর্শে শবীর জনাটি 
হইতেছে । এইরূপ ভাব ১০1১৫ মিনিটেব অধিক থাকে না, কিন্তু আমকে 
অবসন্ন করিয়া! ফেলে, পবদিন প্রাতে আঁর সে অবদন্নতা থাকে না। এবপ 
আক্রমণ নিক্পমিত কপে হয় না প্রা ১৩।১৫ দিন অন্তর একবার হয়; এবং 
শীদনেও কথন কথন শরীব মধ্য দিয়! এক পসলা বৃষ্টিবোধ হইয়া থাকে 1” 

রোগী ভারতবর্ষে এক বৎনর আনিয়া, বোশ্বাই প্রদেশে ভাসোয়াল ই্রেশনে 

গিয্পা ২৩ মাঁস ছিলেন । টরস্থানে যত দিন ছিলেন তত দ্বিন প্রতিবার আহা. 


তু ওলাউঠার সরল চিকিৎস1। 


রান্তে তাহার অত্যন্ত পেট কল, কল, করিত এবং তাহাতে শরীর এতদূর দুর্বল 
হইত,ষে, তিনি কোন কার্য কন্ধ করিতে পারিতেন না । আহারের পর বোধ 
হইত ঘেন পেটের মধো বয়লার জল ফুটিতেছে। এই অন্থখের মধ্যে, তাহাকে 
ব্স্থাণ ছাড়িয়া যাইতে হ্ইয়াছিল। কলিকাতায় আসিব। মাত্র, তই অন্ধ 
এককালে দুরীডূত হইল কিন্তু ওলাউঠা হওয়ার আশক। পূর্ববৎ খাকিল, 
একং ইহাবই জন্ত তিন গত জানুত্লারি মানে আমার কাছে আইসেন। ভিরেট্রম্‌ 
(৩০), পরে (১৮), মীসেক কারণ ব্যবহার করিধাও কোন উপকার হইল ন!। 
ল্যাকে্সিস (৩০) দ্বারা, যৎসামান্য উপকার হইয়াছিল । 

গত আশ্রিল মাসে, সন্ধায় "দার সময, আমাকে এ রোগীকে দেখিতে হইয়া- 
ছিল ; গিষা দেখি যে রোগী ওনান্টঠয দ্বিতীয বাব পতিত হইঘাছেন। অপ- 
রাতে শবীব অতান্ত গরম হওয়াব দকণ, এক গ্রাস বরফ মিশিত বিরাব সেবন 
কবিয়।ছিলেন। ইহার পরই, পুববপৎ পেট কল, কল, করিতে ও দাস্ত হইতে 
আরম্ত হইল; দান্ত প্রথমত, উদবাময়ের ন্যায়; পরবে জলব নল, 
পাকস্থলীতে ছলন বে।৭ পীত ্ললের বনন, কষ্টে শ্বাসপ্রশ্থাস। এব" চক্ষু ও 
মুখ বসা হইয়।ছিল। 

বাবস্থ। ০ গানে নিক (৩) ৬টী বটক। এক গ্র্য।/ৰ জনে দ্রিযা, তাহাৰব এক 
চামচ ১৫ মিনি অন্তর পেবন , বানি ১০ টাব নমঘ দেগি, যে বোগীব অল 
অজ মুবন্ »ইয়াছে। তৃষা অনেক অল্প এব যাহা তধণ আছে, তাহ! 
সামান্, ববফ দেবনে ইচ্ছা হইতেছে । এক ঘণ্ট| অববি দাত হয নাউ) এব, 
শরীবেব ভাৰ অনেকটা ভাল বোধ হয। এখন হইতে, অতি শরীব্র শীন্ব 
আরোগ্য হইযাছিল। পুন্নবংণণ? কন, কল, কবার সহিত যে একটুক উদবাময় 
ছিল, তাহ! ছুই দিনের মধো নাইটিক আাপিড (১) বাবহাকে সাঁবিল। 

ইছাব পর বোগীর অব ওলাটঠ।র ভধ নাই। উহ! কি দ্বিতীয়বাব ওলা 
উঠায় বিদুরিত হইল ৭ আনেনিক ন।বহবে, বুল পাড। ও ইহা, উভযই বিদুবিত 
হইল। (ডা. সালজাঁব। 0 ] *[) [২ 00100) 1809, 


জ্বরাতিসার। 


এদেশে সময়ে সময়ে পালাজ্ববেব সহ ওলাউঠার হ্যায় ভেদ হইতে দেখা 
যায় | জ্বরের কম্প কালীন ভেদ ও বমন হয়, শরীব হিম হয় এবং নাড়ী দূর্বল 
হয়। পরে তাপ কালীন নাড়ী সবল হয় এবং হেদ বমন বন্ধ হয়। হঠাৎ 
দেখিলে ইহাকে গুলাউঠা ধলিয়। সন্দেহ হইতে পারে, কিন্তু বাস্তবিক তাহ! 
লহে। ইহাতে দেখা যায যে, যতবার জ্বরের পাল! হয়, ততবায়ই কল্পের 
সময় ভেদ ও বমন হইয়। থাকে ; প্রকৃত ওলাউঠাব এইরূপ হইবে না । ইহাক্ষ' 


গওলাউঠার সরল ধটকিৎস। । ৩্গু 


প্রধান গধধ তির্েট্ম্‌ ; ইলেটিরিয়ম্ও ব্যবহৃত হইতে পারে, সময়ে সময়ে 
অন্তান্ত ওধধেরও শ্রায়োজন হয়। নিয়ে আমরা একটা রোগীর বৃত্তাস্ত উদ্ধত 
করিলাম । 

পুরুষ, বয়স ৩০ বৎসব, অনেক বাপ কম্পহয়; প্রথমত: উদব্‌, শীতল 
হইর। শরীবে কম্প বিস্তৃত হয; বাবশ্বাব পাঁতল। ও জলবৎ মল; শরীর 
নববত্র হিম। কিছ্ক শিহব্ণ নাউ; কষ্টে শ্বাসপ্রশ্থাস ॥ অল জমশ” রক্তময় 
হইল, শেবে মলদাৰ হইতে আনান বক্ত নি ক হইতে লাগিল ৫ বন্ত বমন; 
ক্ষণেক কাঁলেৰ জনা? রুক্ত পাভনা! ও উদ্দ্ল গাল, পনে স্টছ! কাল ও গা 
হইয়াছিল; অত্যন্ত অবসন্নত| ; বাকণৃন্য  , কম্প, আট নষ্ট] কাল থাকে ; 
এব" বোগী মুহপ্রাষ হউযাছিল্‌। 

ভিবেট্রন্‌ আনম (১০1) দ্ধ ট। আগ্ুব | 

ছুই ঘন্টার মনো স্তিব নিদ। ভয় পৰে দুক্পলতা অপনযনেৰ জন্য চাঁষন! 
(২০০) দেওয়। হউযাছিল , মা কম্প ভয নাউ । (ঢা ভযেনের উদ্ধত )। 


উষবেল মান। ও বাবভাঁবেৰ প্রকার । 


এই পুস্তকের অনেক গুলে ওধধেৰ নম লিখিত হইয়াছে ১ উহাতে কেহ 
যেন মনে ন। কদেন থে নেই বগউ ব।বজত হইবে, অন্য ক্রম নহে; 
ন্াামবা যে কম ব্যবছাঁব করিঘ। খকি। চাহি লিখিত হইয়াছে । ৬) ১২, 
৩৬০ ২০০, সকল ক্রমেতেই উপকাৰ পাওধ যাইবে; যাহার থে ক্রমে 
অভিজ্ঞতা হইয়াছে, তিনি তাহাই বাবহার কবিষ! থাকেন) 

উম বটক। ব! শাবক উভযই ভুলা মন প্রপ। নখন বগা কিছুই গিলিতে 
পাবিতেছেন। তখন ব্টিক। মুখেব যবে প্রক্ষেপ কৃবাউ ক্রবিধ।। আবক 
হুউলে ১ যোটা) অপ জল ব| চিনিব সহ, শিশুদিগেব অন্ধ ফৌটা। 

সম্প্রতি ডাঃ সাল্জ(ব কষেকটী রোগাতে ললেব বাশ্পেব নহ শুষধ ব্যবহার 
কবিয়ছিলেন। একটি ইন্হেল।বে ফুটন্ত জন ঢালির়া, ব্যবহতব্য উষধের 
'আরক খানিক ঢালিয়! দিষা। বোগীকে সেউ বাষ্প গ্রহণ করিতে দেওয়া হইত; 
ইহাতে উবধেব ক্রিযাৰ হ বাপ্প গ্রহ। জনিত উপকার ও গাওয়া যায এবং 
বোগী অপেক্ষাকৃত অধিক সুস্থ হয। সব্বপ্রথমে য .বাগী দেখা যায, তাহার 
পেটের ভিতর মধ্যে মধ্যে শুল বেদনা হউতেছিল দেখিষ। ডাঃ সাল্জাবেব পর।মশ 
মতে কুপ্রম্‌ সল্ফিউরিকম্‌ ৬) ইশ ভাবে দেওয়| গেল। দিবামাত্রেই, রোগী 
আহ্লাদ পূর্বক বাপ্প গ্রহণ করিতে থঁকিল। এব" অল সময়ে দধ্যে তাহার 
/পট্ের বেদনা এককালে দূবীতৃত হইল। ইহাব পর তাহাব যে যে দ্ধ 
আবশ্যক হইক্গাছিল, তাহা উ ভাবে দেওয়! হইয়াছিল । 

শু 


৩৪ ওলাউঠাধ সরল চিকিৎসা । 


অন্ত ওঁধধে তাহার আরোগ্য সাধিত হইবে । হাত ও পানের জ্বালা, 
শা জ্বালা, মাঁথা গরম হওয়া, কোষ্ঠবদ্ধ ব! উদরাময় এবং প্রাতে উঠিগ্ধাই দাস্ত ॥ 

দ্বিতীয় রোগীতে আমরা এ প্রথার কিঞ্চিৎ রূপান্তর করিয়াছিলাম। এ 
কোগীরও পেটের মধ্যে বেদনা ধবিযাছিল। নূতন হ'কার "খালে মধ্যে 
ওধধ ও ফুটন্ত জল দিয়া, তাহাতে নল লাগাইয়া রোগীকে টানিতে দেওয়া 
গেল। ১৫ মিনিট যাইতে না যাইতে রোগীর নিদ্রা হইল; এই নিদ্রা তাহার 
৪৮ ঘন্ট| ধরিয়। হয নাউ। 

উভাব পর আব ছুই একটী রোগীত এউবপ প্রথায় ইউষধ ব/বহাঁব কৰক 
বিশেষ উপকাব পাওয়া গিযাছিল। বাস্তবিক এই প্রথ।ৰ উপকারিতা, _স্লবিশেষে 
ৰা ব্বত্র, অনেকগুলি “বাগী না 'দখিলে জান। ষাউবে না। চিকিৎসকগণেৰ 
এ প্রথাব একবাব পবীক্ষা কব উচিত। 

সলফব*এই উষধটা বিশ্চিক্ব চিকিৎসায় ব্যবহ্গত হয়, নুতন 
[তাকতসকগণ সাধারণত ওবধেব আশু ফল ন| পাইলেই অথবা য/ালে।প্যাথিক: 
চিকিৎসা পৰ রাগী পাইলেই সল্ফব বাধহ।র কবেন, উহা সল্ফরেৰ 
আপব্যবহাব মাত্র। কান বিশন পৰধেব লঙ্গণ সমূহ স্পষ্ট বিদ।মান, অথচ 
তাহাৰ প্রযে।গে কান কল হইতেছে না) বা ওবধেব কিযা অধিক কাল 
খাকি তচ্চে না, এবপ স্থান সল্ফৰ প্রযুক্তব্য, অথবা শীডার আশিক উপশম 
হঈযা ভাও। বাব বার পাটাউতেড। আবাৰ বোগীৰ খত ঘটিত কোন 
প্রকার পীডা আছে) যাহাতে সব্কব ব।বহাৰ আবণ্ঠক হয, একপ স্থলে 
সলফর ২১ মাত্র! প্রাযাগে পাডাৰ এ প্রকাব পবিবন্তন হইবে, যাভাঁতে অন্য 
ওষধ দ্বারা আবোগ্য হউবে | আাঁবাব হয়তে। পাঁভাব [শষা"শে ইহাঁব ব্াযবহাৰে 
আবোগ্য লক্ষিত হয় । 

সম্প্রতি একটা স্ত্রীলোকের ওলাডঠ! পাডা হয় ও আমি দেখি , কল.টিকমে 
৩াহাৰ বিশেম উপকাব হয, কিন্তু প্রন্মাৰ না হওযায, আমি তাহাকে এক মাত্রা 
সণ্ধর (০০) দিণাম। সল্ফৰ প্রযোগেব কারণ £--পৃব্ ম্যালেরিয়া! 
আর ভোগ এব জরকালান হস্ত ও পদেব জ্বাল, অগ্পীডা, ঘকুতের অহৃথ ও 
সময়ে সমষে মস্তক উঃ হওয়া । “বাগিনীর একটা দেড বৎসরে সম্ভ।ন 
এব” স্তনে বিলক্ষণ ছুগ্ধ , পাঁড়ীয় ছুগ্ধের এককালীন [লাপ হয়, কিন্ত সল্ফর্‌ 
প্রযোগের তিন ঘণ্টা পরে স্তনে বিলক্ষণ দুগ্ধ সঞ্চার হইল এব” আর কয়েক 
ঘন্টা পরে প্রশ্নাৰ হইতে আর্ত হইল। এইবপ আর একটা রোগীর ৪ দিবন্‌ 
প্রশ্থাব হয় নাই এব" চলিত ওঁষধে কোন ফল হয নাই। সল্ফর (৩০) ছুই 
মাত্রাষ প্রশ্রাব হয় ও পীড়ার আবোগ্য হয়। 

রোগীব নল.ফর জ্ঞাপক ধাতু হইলে এবং পীড়। অত্যন্ত প্রবল না হইলে, 
পীডাক় প্রথমেই এক মীত্রা সলফর ব্যবহারে পীড়ার অনেক রূপাস্তর 


ওলাউঠাব সরল চিকিৎস। ৷ ৩৫ 


হওয়া ও তাহার বেগ সাঁমলাইতে না পারা,অল্ল পীডায় রাত্রিতে হুনিদ্রী ন। হওয়া, 
সলত্যাগে মল উষ্ণ বোঁধ করা, শরীরে নান! প্রকার চুলকানি পাঁচড়া ও ক্ষত 
হওয়া, কোন প্রকার চম্ম পীডা বসিয়া গিয়া উদরাময বা অন্য কোন প্রকার 
পীড়া হওয়া প্রভৃতি সল্ফরের জ্ঞাপক লক্ষণ। , 

সোবিণম্2--হিন্দু ৩ বংসরের বালক ১৬ মাচ্চ তারিখে বেল। ৯০টার নম 
ওলাউঠ। বোগে আন্ান্ত হয়। "বল। ২ টাব মধ্যে ৫1১ বার শাদা জঙ্গবৎ ভেদ 
এব" হিমাঙ্গ অবস্থ। হয় , এই সময হইতে প্রতি ঘণ্টায় তিনবার আলোপাখিক 
গুধধ খাওয|ন্‌ হয় ও তাহ] বমি হইয। উঠিয। যায়। ২ঢার পর হইঠে পর দিবস 
প্রাতঃকাল পথ্যস্ত ৯ বাব ভেদ হয়, সন্ধ্য। হতে একটা প্রতিবাদী আমার ন! 
বাওয়। পথ্যস্ত হোমিওপাঁথিক প্ধব দেন, ভিবেট্রমৎ আসেনিক ও সিনা 
দ্ওয। হয এন রাত্ি ১ 9[ব সময একটা বড কৃমি মুখ দিব ডঠিয! যা । 

১৭ নাচ, পরাতে ৭দ5|,- মামি বেগাকে প্রথম 'দখি। তৎকালান 
লঙ্দণ _-আস্থিবতা, ৭ পাশ ও পাশ কৰা» নাডা প্রা লুপ্ত, সাথ! শরম , 
মধ্যে মধ্যে দাধ নিশ্বাস | গা দ্াল। ও গাণ্ড। “মজেষ শুরইয়। খাক।, হাত পা 
১৩1, নক 9৩1 1 সব্ব শবাবে আত চি বাগ্থরকিছু দিবস পৃন্বে 
সবব শরীরে পাম। (015০6152) হউয।ছিল | বাহিরে উষধ প্রয়োগ তাহাৰ 
মাবোগ্য ভয, ও "সই সবল ক্ষত স্থানের চিহ বন্তমান । কাাক্ষেবিযা 
মাসে নিকোঞ্জ। (৩০) প্রতি চারি ঘণ্টা অগ্তব। 

রাত্রি পট। »-মামাৰ দখ।র পৰ হইতে ৯ বাঁ ভদঙহয হভদশাদ। ও 
জলম্য এব তাহাতে শাদা শাদা শ্রেঙ্ছ! খত বহমান। হাট পধযন্ত ব্বফের 
গ্ভায শীল ॥ মাহভাব কিন্ক জোরে ডাকিলে সাডা দওয়।, নাডা প্রায় 
পাওয়া যায না, শওকত এব এ পাশ ওপাশ কব। প্রা ল্প্, দীখ নিশাস 
ফন্ত। না১। ম গুঞ্চোদকবৎ পাডাৰ অবস্থা দূ কাাক্ষেরিয়া ফক্ষরিকা (৬) 
প্রতি ছুহ ঘণ্টায়। 

বাতি ১১ ঢাৰ পৰ হভতে প্র ৩ ৩০১০ মিনিট অন্তর বদন! বিহান ও 
জলবৎ ভেদ হহতে আবপ্ত করয নিকদবণ্ডা চিকিৎসক বাবু তাবকনাঁথ 
পালিত আহুত হযেন এব" তিনি মধ বন্ধ করিযা প্রতি ঘণ্টা রিসিনস (৬) 
বীত্র ১০।র সময বাবস্থা কবেন। উহার পুব্ৰ ক্যাক্ষেরিযা ২ মাত্রা সেবিত 
হইয়।ছিল । 

১৮ মাচ্চ পরাতে ৮ট। ,- পরাতে ভট। হইত ভেদ বন্ধ, হাত ওপা 
পুবেবর ন্যায় ঠাণ্ড নহে, নাড়ী পাওয়া যায়; শিশু অজ্ঞান ও অভিত্ভত অবস্থায 
পড়িয়া আছে ডাঁকিলে নাড। দেব না। মধ্যে মধ্যে চীৎকার কবে, হাই 
তোলে এবং হাত প1 ও শরীর ব।কাইযা পাঁশ ফেবে , জল তৃষা নাই। ৪০ 
ঘণ্ট। প্রশীব হয় নাই । মনস্তিক্ষোদকবৎ পীডাঁর সহিত মেকদঙ্ডের উত্তেজন! 


৩৬ ওলাউঠার সরল চিকিৎসা । 


যৌধ হওয়ার এপিস্‌ 0) ও মক্ষেরিণ (৬) প্রতি ৪ ঘটায় পর্যায় ক্রমে বানহান্ব 
করিতে ব্যবস্থা দেওয়। গেল । 

বেল! ৩ট। ,-_দান্ত হয় নাই , দ্থিপ্রহ্ব হইতে পেট ফাপিয়াছে, সাম 
হইয়াছে, মধ্যে মধ্যে কাটি বমি হউতেছে, প্রশ্বাৰ ভয় নাই , নাডীব অবস্থা! 
পূর্ববাপেক্ষ। ভাল । শুঁষধ বন্ধ! 

বাতি ৮দ ১ব্লো €টাৰ পৰ হইতে দুইবার ভপুদ গোল। জলে মত 
অতি দুর্শন্ধী ভেদ হয এব” এ সাঙ্গ "দডপোযা পরিমাণে জবদ বণেব প্রশ্রান্ধ 
হয প্রশ্থীৰ অতি গাঁ, ণবাগীর মনধা মধো «পট গভ. গড় করিতছ্থে। 
এখন বিশেদ অন্সঙ্ধান কবিধ| জাণ। গেণ ষে দে স্বশ্কাবস্থায বাত্রিতে নিজিত।- 
বন্ায় চাৎকার কবিত এব" উঠিযঘা শষ | হ)াগ কবিবার 0৫1 কবিত , শবান্ 
সন্ধা ম্ধে। পাম। স্ফোট হইত । অভ্িবিক্ষ গুধ1। এই সকল পু্নবব বিবরণ 
জানিতে পাঁবিয। এক মাত্রা সাঁবিণম (২০০) দেওয| (গল । 

১৯ সাচ্চ প্রাতে ৯গা ,-বাখি পিপ্রহব হহতে তিনটা গত তিনবার 
বদ বি জলব্ দুগ্ধ বিহান ছেদ হয এব প্রতি ছেদেব সহিত অন্প পৰি 
মাণে শাদ। প্রশ্লাব হয । আদা প্রাঁতি ও দাষ একবার অপেক্ষাকৃত গাঢ এক. 
বার ভেদ হয, /পট গড়, গড় কব। থখনও চলিতিছে , ৭ই সকল লক্ষণ দুষ্টে 
তারক বাবু "বাগাকে এক নাদ। জাঙাব। (৩) দন ("দশীৰ (কোনও প্রয়ো- 
জন ছিল না )। আম "রাশীবে সকা আণশে ভাল "দাধিলাম ১ নাডীব অবস্থা 
উত্তম, গ্রতিমৃন্তি সম্পুন পবিবন্তিত, পাৰ ঈএদক, কানো উঠিবাৰ চ্ছা। 
আামি একবাবে উনধ “দওধ। বন্ধ কবিলাম। উঠান পবদ্রাস্ত বন্ধ উল এবং 
বাশী ক্রমশ আবোগা লা কবিল। 

সোঁবিণমের বিয়া সলবার নদুশ। সন্দবে "কান ৬পকাৰ না পাইলে 
সাবিণম্‌ প্রধুজ)। উঠার দাধীবণ প্রযোণ জানিতে হউলে নলষন্জা গস্থ পাঠক! 
চিত। লিখিত বিববণ সারিণম প্রযেগেব নষ্টাস্ত | 


মস্তিফ্কোদকবৎ পাড়া (চ15010। ০1312]070 )। 


শিশ্দিগের বিস্চিকাঁষ মস্তিক্ষোদকবৎ পীড়া অনেক শুলে হউযা খাকে। 
ইহার লক্ষণ ও চিকিৎস! মৎপ্রণীত গৃহ চিকিৎসায় (বাহ! মুদ্রিত হইতে ) 
বিশদরূপে লিখিত আছে । বালা ভষে লিখিত হইল ন1। প্রাষই এই পীডায় 
কশক্ষেরিয়। ঘশ্মরিকা। চায়না, এপিপ্‌, হেলিবোরদ। সল্ঘর ও জিক্কম্‌ মটালি- 
কম ব্যবজত হয। 


ধোজাতির দূর] 





পুরুলিয়া! গোরক্ষেণী মভার 
ম্যানেজার 
জ্রীরামপ্রদন্ন তেওয়ারী 


কতৃক 
প্রণীত ও প্রকাশিত 





পুরুলিয়। 


আনগপূর্ণা প্রেসে 
উবেণীমাধব বন্দ্যে।পাধ্যায় বার 
মুন্তিত্ত । 
মন ১৩১৩ সাল 


পবিস 


[মুল্য /* আনা মাত্র] 


আমার বক্তব্য । 


নিত চর 

এ দেশে যতগুলি পিগ্ররাপোল আছে, তাহার আধ, 
কাংশই মাড় ওয়ারী সম্প্রদায় কর্ডক স্কাপিত। তন্মধ্যে 
অত্র পুরুলিয়া নগরীতে ষে একটা গোরক্ষিণী সভ| আছে, 
ভাহাও উক্ত মাড়ওয়াগী সম্প্রদায় কর্তৃক স্থাপিত। আমি 
বহুদিন হুইন্চে এই সভায় কাধা।ধাক্ষের পদে হ্যুক্ু 
থাঁকিয়া যে অ/ভজ্ঞতা লাভ করিফাণ্ি তাহা 'ও মাড়ৎয়াগী 
শম্প্রদায়ের গোজ্1তর প্রতি শ্রদ্ধা, ভক্ি ও যত দেখশা, 
যাতে সর্ববসন্প্রদায়েরই এই মঙোপকাশী প্রাণীর হাতি 
ভক্তি ও শ্রদ্ধা জন্মে এই উদ্দেশে জনসাধ রণের নিকট 
গোজাতির উপকধরিতা ও তাহাদের প্রচি তামাদের 
নির্দয়্তা দেখাহযা একখান পুস্তক প্রণয়ন করবার 
অভিলাষ জন্মে। কিন্ত মৎসদৃশ ক্ষুদ্র মন্তিক্ষ বিশি 
ব্যক্তির পক্ষে, জনসাধারণের নিকট হাস্তাস্পদ হইঝ 
বঙিয়! ইঠস্তহট করিঙেছিলা | এখন লনয়ে সৌভাগ্য 
বশতঃ আমার সহপা্রী পরম বন্ধু উুনতুড়ি স্কুলের হেড 
মাষ্টার এধুক্ত শ্রীন্রীপাস চন্দ্র চ'ট্রাজ মহাশয়ের 
লিখত «গোদাতির অবনতি” নামক একটা প্রশক্ক এডু- 
কেশেন গেজেটে দৃ্টিগোচর হয়। উক্ত প্রান্ধ পাঠ কগিয়। 
তার যে গোজ|ভর উন্নত সম্বন্ধে অনুরাগ আছে, 


€৮*) 
তথ) বেশ 21+ত পারিয়! তাহার নিকট আমে অনোগা 
ভান ব্যক্ত করিণ” তিনি আমার অভিলাষ বুঝিয়া পরম 
আহলাদেব.নহিত আঁটাকে প্রোতসাহিত ও এই কার্য্যে 
বিশেষ পন্আামের সহিত সাঙ্র'লা করায় আমি তীহ'কে 
সর্বান্তঃকশণে শলাসাদ দি ভি এসং তীহ্ার পিখিত 
প্রবন্ধ ইতি তন শত 0" শর বিশেষ মনোশীজ 


হইয়াছে, আঁ ১ শা তিকত্িফাছি। যাহপন্তে 
এই পুস্তল্ুহ্; ৮ 1৮7 প্রজোোক গোস্বা শীবই 
বিশুষ উপ 22, 1দ আনা বহু পরিশ্রমে 
শোধ টে গ শস্থা সংগ্রহ করিয়া এই 


পুন্তঙ্গে হাস বসত ও হিম 
*.. উউগ্ঞংজালে আঁধারণের নিকট প্রার্থনা, এই যে' 
পু্ক খালি? ঠি কব্যা কিঞ্িশ্মাত্র এই মহোপকারী 
 গেজাতিন প্রতি নির্দয়ী নিবারি হয় এবং ভক্তি ও 
শ্রদ্ধা জন্মে, তাহা হইলে আমি পরিশ্রম সফল জ্ঞান 
কাঁরব। 


নবেক-_ 
বি িদযারি শ্রীরামপ্রসন্ন তেওয়ারী, 
রা বৈশাখ । সাং পাধুণ্ডি 


পোষ্ট বড়রা, জেলা বীরভূম। 


গৌঁ-জাতির দুরবস্থা | 


প্রথম অধ্যায়ু 1 


আমাদের নিদ্দয়তা | 


কপ ০১৯৫০১৭ প 


আঁ! জ ক।ল জনেকের মুখেই গুনিতে পাওয়া! য।য়, দেশে 
1 ঘ্ধি, দুগ্ধ, দ্বৃত পাওয়া ভার হইল) যে গ্রামে পূর্বে 
দশ মণ ছুগ্ধ গাওয়া! যাইত তথার এক্ষণে এক মণ পাওয়] দায় হই- . 
রাছে। যে গতী পুবে প্রতি!দন /৭ দের দুগ্ধ দিত সে এক্ষণে 
আত আট পোযাও হগ্ধ দিতেছে শ1। 
এ ঘটনার প্রকৃত কারণ আমুসন্ধ(ন ল! কষরিয়াই জনেকে 
একথা ঝাঁলর়। থাকেন। ণকলি দিপ দিন পাপে পূর্ণ হইতেছে, 
ধন।য় অর আমাদেঞ্জ ভাগো দি, হুগ্ধ ই্া!দি থাকবে ফেল” 


গেোন্জাতির হুয়বন্ত। | 


১১১১১ 
একা ধিন্দু-শীন্ত্র মাণিয়া থাকেন তাচা' হ 
উপেক্ষনীয় বলিয়া ১বিবেচিত হইবে না৷ স্য, বতাহ। 
বঞ্নিষ শুদ্ধ এই বাঁক্যে বিখাস্‌ কাঁরয়! আর ছুট এক শতাবী 
জ'তবাচিত করিলে তাহার পরে কলির শৈশবাবস্থাতেই 
মহ ধিমল ম্বধা শ্ুপেয় দু একেবারেই মর্তলোক ছাড়ি! 
1দপাধামে গ্রস্থাপ করিবে, এক্ণ অনুমান কথিয়া লইতে পার! 
যাক্ষি। 








হান! যেল্প্বা ৫৯ ভামরেরু অগুতর ন্যার মাশবেত 
হিতকারী এবং কান্তি, শাক ও শাগ্তি পরদাগক, যে ছু নানধ শিশুর 
দেশুব-সমুদ্র পারের তবনীবপ্প-যে গ্র্ধ বালকের িত্তাবমোহন 
কাকা এবং যুবকের শক্তি ৪ উৎসাহ দানকাণী, যে চু" বুঝের পক্ষে 
প-্৮€ীবনী সেই আনণনা। * নববশিত সববপ্রাণী আফাডিছ 7 
সন্নাত শ্ুপেয় গ্রগ্ধ আমদের বুদ্ির দোষে দিন দিন দস্রাপা 
"ছুজেছে! অনিল, সহিল ও অপলের পগই যাহার এ্রগোেজন 
প্টপলান্ধা €য়১ থে একাবী জগতের যাবতীয় খাঁদ/দ্রবোর সতিত্ত 
% 'যোগিতা করিতে সমর্ণ, অমল ধবল সেম্ব গুপ্ধ দিন মিন আমা, 
কদিগেএ গ্রাতি বিমুখ হইতো ইহ। আপে পগিভাপেত বিষয় আর 
কি আছে। 
* দ্য ছু রুচিণীননক্ কটি, শঞ্িপীমনর শক্তি, শীভিতেগ 
গতি, পর্চিদ্রর সন্বল-যাতার কফ্পার গোবাণিনী গরদিনী, 
শেছ সন লাগাম [নিবারণঞারী অমূল্য পীযূষ অধিধতির 
স্বপাগ ধটলে আমাদের যে ফি গতি হইবে, কেভে তাচ। ভাবিক! 
'বপে্াছেন কি? মাহ। আমাদের ভীবন।কাশের পূর্ণ ইদু, সংগার 

£৪। খুাাতীভ রহ, শারদাহ নীঘদের প্রাত চাতকের নাঃ 


খামাদের নির্চয়তা। ৩ 


পপর 1 ফা আসিস 





সপ সপন আর রি গউি 


মানব দাশ সতৃফনধনে দৃিপাত করে সে যুণা 'দু। লাভ 
বিলিমন্েন্ধাহালে বিক্তত জন্ি়। না ফেলি পে য়ে খ্াঘাদের- 
লকলেরই দাক্ষা বাথ! উচিত । এ 

বাদনৈতিক বআদ্বোপনকা7 ছঈতে সামানা-বুদ্ধিজীবী বাকি 
গর্ব সঙ্চলেট সলিম়। থাহে' * এষস্লিগের ঘোব সর্বনাশ উপস্থিক্ষ, 
ক্কাছাভাঁবে ইঠাঁল| মাবা েল, দুশ্িক্ষ কাভশ কলাগ কলঙ্ে সাল | 
পড়িমা উতাবা তাশংলোল শশা হঈযা গড়িষাভে! কগাটী সা 
কারণ ক্স ০ টি পর্গান্ত কুসক্বাশেল চললগ্রায় পিগলি 
দয় চলা 'শাাদেস আনস্ত্াল, ঈনন্িিল্পান য় করিক্েছেল 
সবাঙ্গাশা কধক্দাগন আনলনিল লিসয শ্ণাশোদনা করবেন ভীঙাল! 
তাহাল ক্দনেক কাঁকপের লেখ জাশিয়ী আাকেন। আমি 
গেগুলণিকে ভ্রাঞ্ষি বাঁ আনি রাখত ললিতে পশ্বন নভি। 

ফলভঃ 'গামানদল (েপ্পল ক্যান আন্তিলাল্গ ভা বাজ, 
সর্ঘর চিবস্াতী শান শাশাল সাপ্লাস) দুগি লাঙাম্ম ভাদাল 
নিখ্যাদদল) আলাকুটি, ৮০টি পড়ান ইদসলিডদ্গন, মভাজনেন 
জদেল আশিকা ইাঙলালি কাসণণল সিন ত্যামি কাদা মে আল 
একটী কারণ টাল সর্তক জাতশী তঙাতিচ আাভা গো-কগাতির 
স্মললভি। গো ফামৃলেজ জু লনস্য না আনল রুযক থে জ্ান্পানুঃ 
রূপ শষ উৎপ।দণে সমর্থ ভয় না, একণা কোপ হয় অনেকেই 
স্বীবাগ কাঁ়বেন। 

শাভীর দুফলন্ত। ঘটা) ছগ্ধ যেগন দিল পিন হল্পীপা জইতেঘে, 
গো! ও বুষের ছরলপ্যাৰ আনা সেইরূপ [দনাাদল দেশের ছাখিত্র 
বৃদ্ধি গাথা হইতেছে । দবিতী কষক পম বুদ্ধ চলচ্ছতিকি ৮ 
বর্গীবিকে হলাবদ্ধ কনিকা শে িঘশে গমন কঞ্গে জন ক 


নী গো-জা তির উরবস্থা। 





দারিধ্যের কথ। [চিন্তা কারয়। মনে দয়ার উদ্রেক তইলে5) হৃতশ্গা 
গে! যুগলের দুরবস্থা! দর্শন করিষ। সে সময়ে তাঁডাকে নির্দাঘ পিশাচ 
তুলা মনে করিতে হয়। ক্ষেরোৎপন্গ শসাই যাঙার পুর কলঙ্রোদির 
ভরণপোষণের একমাত্র উপাঁর) পরিত্রী দেবী এক বসন শগা 
ধ্রদান না করিলে যাাকে গরবিবার পোষণ চিস্ত!কীট দংশনে 
জর্গরিত হইতে হয়, দিনান্তে এক মুষ্টি অন্নের জানা ফে সমস্ক 
দিবস ঘন্ুন।ত হষইয়! কঠোর পরিশ্রম করিতে কাব হয় ন। 
মেট শগা সর্বস্ব অর্থগন হনভ।গা কষধকের অন্তুঃকরণ আপন বুদ্ধ 
বলীব্দেন ভরবস্কা দশন করিয়! বিগালত্ত হইলেও তাঁহাকে বাধা 
হইয়। নিষ্ট,রাচিরণ করিতে হয়। 

তাহার গুহে অর্থ নাউ যে সমর্থশালী গো বু করে, 
অথচ শসাক্ষেত্ে কৰণ না করিলে উদরারের সাস্তন হয না। 
এস্লে দে যদি কাঁয়মনোশাক্যে আগন 'পরতিপালিত শে! 
সমূভের যত্ব করে, তাহা হইলে তাহাকে ততট ফেদ দেওদ 
যায় না। যভাদের সঙ্গ'ত গাকিতেও বুদ্ধ গেকে কট গেম তাহ।রা 
বড়ই পাপী , দরিদ্র কুষকেরও সাধাণ'ক্ষ বুধ বলীবর্দ দ্বার! জমি 
কর্ধণ না করা কর্তব্য । হত্তভাঁগা গোস্সুঙ্তেব ডুরবস্থা লেপিয। 
দয়ার ন| ভয় এমন লোক প'ণবাঁঠে ন। পাকা সম্ভব । এমন পাষণ্ড 
কে জাছে? কাভার হদম পাষাণ অপেক্ষাও কঠিন ? পিশ।চেরম্তাব 
কাহার এমন "ভাব কানে যেসে ভারতের প্রাণ গোজাতির আন- 
স্কার উন্নভিলাধনে বত না করিবে ? নিশ্চয়ই ম্স!রে এমন অধাপ্টিক 
শিন্দু কেছুই নাই, যিনি গোশা!তির অপহ্থার উন্নতিনিপান কূপ মহা] 
ব্রভের '্রীতিকৃলহাচিদণ করিবেন) বঝ* দুঢরূপ বিশ্বাস আছে 'গতোক 
ধর্ম গ্ণ হিন্দুই এই মছত কর্তব। কষ্টে প্রাণ উতৎদর্শ করিলেন, । 


আমাদের নিয়ত! ) ৫ 
প্লিস 


' ঈধীর,শোতের ল্যায মানবেন মলীবাহ চির গবাহমন । 
শোতম্বন্ভী সহজে কোন'ও বাঁধ! এরা ন| হইঙগে যেমন পরগভাবে 
স্থাবিশ্রাপ্ত গতিতে মহানাগর।ভিহখে ধাবিত হয় এবং স্পর্ধত, 
প্রান্তর স্তুপ বা অন্য কোন পদার্থের সম্মুথে পণিত হইধাফাজ 
যেষদ তাহার গতি পরিবর্তিত হয়, আমাদের চিন্ত। নদীও অথম।- 
দের হয় ক্ষেত্র দির! সেইরূপ অবিরাম গতিতে কাল মহাসাগরের * 
অভিমুখে গ্রধলবেগে দাঁবিত হইতেছে। আামাদের হাদয়ক্ষে কে 
পরিবার গ্রাতিপ।লন রূপ উচ্চ মহীদর মন্ধক উন্নত কয়িয়। দও্ডায়- 
যান রফিয়াছে ; চিত্ত নদী াহাঁতে গ্রনিচাহ হইত] সঙ খানায় 
সঙআদিকে প্রবাহিত হইতেছে । সেই শ্সশ/ পার! সমু পানা 
বিন বাধা নিদ্র না! মায়! চুটিতেছিল। অনগ্াৎ ঠভাগা গো 
সমুছের ছুয্বস্থারগ ক্ষুদ্র শৈলে বাধা গাছ হওযাঁছে » আএভনিন 
কাহারও মন এ বিষয়ে আংরুই কয় লাই, গহ,ল। জাগাহীদ শে 
নিচযনের ছুয়বন্থা ও দৃগ হয় নাই) এনার ৮৮৩15 পঙাচে। পা 
তরস1 করি গোগাতির উন্নতিবিপানকল সহ টিন খ্য। দিষ্টস$ 
স্থসম্পন্থ হইবে। 

পরিপত বয়স্ক অনেক লোত্গর সুতে সান পাওজা নাছ 
পুর্বে যেরূপ ক্ষিযুক্ত। সবল প্রি দ্গী ৩ত্।ণে তৎপর রুখে 
নানা স্থানে সে।ৎসাছে পরিভ্রমণ কাবচ্ছে 1 ইত, এখন জার 
মেইরুপ বৃষ প্রায় দেখ! যায় ন।। আদ৭1% বাপাক্ষালে শে 
যুদ্ধদপ্ত বৃষের অপুর্ব অধ্যবগার ও অনাধাণ অসিহা দেশি 
বড়ই পুলকিত হইতাম, কিন্তু অলেকেক় তাছ। একেবারে ভু না 
' হইবে, পূর্বের না/য় তাহাদের আর লেপ থামান ব। অধপ। 
/ নী দেখিতে পাই না। আক্ষকাল অনেক বৃষ আঠবাি: 


সঃ 


৬ গেজাতিয় ছয়ষগ।। 
১ 
লকাদাই দাধানলের নার ভু করিয়া গ্রাজ্জলিত হয়তে থাকে, 


তাহারা যে লাসানা পত্িমাণে তৃণ বা খড় পায় তাকাতে জঠবাগ্ির 
নিবুত্ি না হইয়া! বরং ইন্ধনরূগে ভাঙার সান্তা করিয়। থাকে 
উদরাল সংস্থান চিন্তী-াবে সনেকেল জদয় নিপীড়িত হয়া উত্গা- 
ভগ্নঅধাবসায় ও বুদ্ধি লোগপ্রাণ্ হ্টয়াছ | বুষেব নায় বাদ গহিন 
আবস্থাও শোচনীয়; উহ|দগকে একবগ উপবাস কিয়া স্টাতঃকাগ 
হইতে ছিগ্রহরের গুথর পৌদ্রে বা কোন কেন দন আন্ধাা পর্য্ 
ধঠিন পরিশ্রম করিতে তর) 

উদরে অন্নাভাব, দ্বন্ধে জোযাল, পুষ্ট নির্দয় মানবের 
গ্রকাগ্ড লাঠির আঘাত), [নতস্বে লাঠির অগভগন্থ সুগীবৎ 
দীন মঙ্খাস্তিক বন্রণানাযক গলে আন্য কোন প্রাণ 
কথনই এতদন বি।চিদ। থাকিতে পাগিতনা। শুধু একট 
কটাই পর্ধ।ণ নভে, পুচ্ছ শীড়ন, ততো, মুষ্টি গ্রহার, চপেউা. 
ঘাত সর্বোপরি ভীমের গদ।র নায় ভীষণ ল'ঠিৰ দব্বিশহ আঘাত 
সছিভ পোলা) শেযর' 'বদশািস, গ্রাডৃতি সুমিষ্ট কম্তাষণ! হী 
হতভাগা গে। | তুমি কেন ঘোর [নিদ্দয় ভারতবাসীর হস্তে নিগৃ- 
হীত হইবার জন্য ধরাধামে অবতীর্ণ হইয়াছিলে? আমরা আবার 
তোমাক্ষে দেবতা বণিক়। থাকি ! মধে মপ্োে দ্ুইএক দিন তোমার 
পুন্া করিয্প। থ|কি!! তুমি বড়ই নির্বোধ, তুমি এক দিনেক 
পুজান্ধ বৎলরের অত্যাচার, আবচান্স, নি্ঠ,রঙ1 তুলিয়া যাও। 
ছথবা তোমাকে নির্ধে!ধ বলিরা গপপঞ্থে নিপতিত হই কেন! 
তুমি দ্রেবতা-্ডুমি ক্ষমার আধার) সর্ধমত1ও বুঝি তোমার 
নিকটক্ষম| গুণে অবনত। জামনা সহল নির্যাতন কারলেও 
চোদায় হিমাজিবত খাচল অটল হুদয় বিচলিত হয় না, 


ভাসছে লিষ্য়ত।!। ৭ 


সা 


তম দ্বাসালের মাত।, তত সম্ভানর কোমল প্রাণে 





বোধ হর তোমার অঙ্গে বেদনা বোধ কর না তুগি 
বুঝ অপোগঞ্ড শিশুর জশখর[প ধর্ভবা্$ মনে কর না! 
কেগ জোসাদে? এদণ দরপা ভইসা আবম অআন%।8 
আমভা দিগন্থব মালব দিন দিন উন্নতি সাগে াখোহণ 
কাখনেছে ১ ডন্জণ শীঘ গরম তমণীয় তুষার ধবল হস্মেব জিপ 
ভলণ লোপ্যদ [পাড় কাট সান উসবেশন পুৰ্বগ সৌনাদিণী 
মধ্ড1লিত পারায় বাতাস মেক্ণ করিযাও যাহা? উনতিৰ চরম 
সেপাণে উপলাত হঠমাচে বারা মনে কাখ এ গারকেতে নও 
যাগ দিন দিন আ[ঠনপ পৈঞ্ঞানক আশফচারে জগতকে বিস্মঘান 
স্বিত করিতে, খুদধলে যাধার। অনল জাশিণ বগণদেবকে গদ।ত 
নন কারবাছে, সোঃ1মিণা যাঠাদের শিউ সগ্তানাদয় খাত্রী কাধে 
নিয়োজিত আচে হ্মল্য উন্ন তর ৪৮৮ সোপানে|পাব সেন্ট মানবের 
অধীনতার তোমাদের একপ দুনবন্থা কেন হইল ? ভায় তোমা যে 
আপীন এাঁনি। অধীনে কি ডত্সাহ থাকে, মানমিক বল থাকে) 
উদূয়ে ভর থাকে, না শক্তি থাকে? 

কেন তোমর। সাধ করিয়া শিদায় মানবের অদীনত। 
শঙ্খল পর্দে ধারুণ করিলে? দেৰ আরাধিত ম্বাগানত। 
বিসজভ্রন দিয়া কেন তোমরা পরের দাস কাঁরতে 
আপিলে? গ্রকৃতি দেবীর কোমল অঙ্কে ্যচ্ছন্দে পরি- 
ভ্রমণ করিয়া বেড়াইবার পরিবর্তে গোশাল।-রুপ জেলখানায় কেন 
খাটিয়া মরিতে আলিলে? প্রকুতিদ্েবীর প্রি পুর নগন।নম্দকর 
মৃগ, সে কি মানবের মাল নে বলিঙ্লা, সুধভোগ করিতেছে না? 
তোনর। ছোছ লিজা বসতিভুত হুইল] হুথের নব দেখিয়।ছিকো, 


৮ গো্ছাতির ছুযবন্য1 | 





ভাই আমাদের অধীন কইক্াছিলে; এতদিনে বোধহয় তোমাদের 
যোহনিস্রা ভঙ্গ হইয়াছে, ভোমাদেক খের স্বপ্র আকাশ কুশুষে 
পরিগত হযল্লাছে। এখনও তোমর| সিং ব্যাস্বাঙগির ন্যায় ভিত 
₹৪ পাকফেল? তোখাপের স্বভাব কোমল ॥ উত্তম্বভাব না ভ্টলে 
শু ধুগে কাহারও কথ। হাহ হয় লা তাহা কি ভোমরা গ্মাল না? 
শাস্তমৃহ্তি থাকিয়া তোমরা কি চিরদিন মালধের ঘদীন থাকিলে? 
নিগর মানব! কি বঙগিয়া আপনি আপনাকে ভিগন্ধা্র কিনে? 
যহাদিগশের সাহাধা বাতীত আথরা এচদিশ৭ হাচিতে গাব না, 
খাহাদের ণে ভাযতক্রীন শা পাক অজি আবিখযাছ, থে 
গোজ|তির কপার পৃথিলীর কোটি কোটি মান ধান গোধুন, 
বাদি খাদা ত্রন্য পাউডেছে। মহা দিক ভাসদিক তাপি খলিতে 
পারা বায়, হেহ মহোগ্কারী এ।পীর 215 নত রাদ্রধ আঁছিতে ছি 
আমাদের বিন্দুমাত্র দয়া তম 510 হই /দগলে আম ত। আমন 
দিন খাটাইয়া লউ, তাতধিগন পশু ২ খুডি গড আইতে 
দিই লা, ইহা কোন ধদ্ম বাঁ শা পিশাচ 2 উপবাদে শা 
রায় চলচ্ছক্কিব্কীন বলদ %ছি 6 হক বত এগ নত ছনবব 
খোচাইতে (পশাচেরগড যে পিছু ৩৮২ 13. হুদ) কি কখন 
অয! ঘখন দোথি ঘে কোন বায হা তত 015 সু লতি তখন? 
সনে করি যে, সে বড় ৪%, মৃত ৬কিাস হার খাসশ্রম কাজে 
বাধ্য কর। না ভয়, সেহ সে হে ভাটি করিতেছে জমার 
আমাদের বৈর্াচাতি ঘটে জি নব ্রিদে দিবিধক জানজীল 
হই! হতভাগা বহাদের পুজে। সুতি) উদন। অপ্তন্ধে লিঙ্গে 
দেঙ্খানে গারি ক্রোধ পানি না হওয়া শান্ত, হরি 
াথাত করিব! রণক্ষেত্র বীর গঘর্শন ক্জি এবং 


1. রু 1 5 11 বত 
শারদ 
নান।বিধ আঙ্গলীল সস্ভষপে পণ্ড জাতির সহিভ লঙ্বন্ধ স্থাপন 


কর। 

অ।মর। একদিন পাইতে লা গলে শর্ধাশাদী ভইা 
গড়ি, ছ্ট চার দিন খাইতে লা পাইলে চক্ষে সর্ধপ পুষ্প 
নিরীক্ষণ করি, মন্তক ঘৃদ্দিতে থ!কে দেছ অদসঙ্গ হইয়া পড়, 
কোন কার্থা কিনার শান্ত থাকে না, চেতনা লোপ 
গ।ইবার আশঙ্ক। তব) কোন স্থানে একপদ অঞসর হইয়া বাটছে 
পরি না। আমদের নিজের যখন খাদ্াাভানে এপ দশ! ভগ, 
তখন গোজ।|তির কি হয় না? তৃষ্টিকর্তা কি মাভাদিগকে গড 
খাদে। জবিত পাঁকবার উপযেগী কারছ। সৃষ্টি কৰিগাছেন ? 
তাজ। নহে। ম্ভর|ং উভা'দগকে ক্ষুপাক তরাণীড়িত বইতে দেও 
ফোনক্রমেট নায় এবং পরম শাস্ত লন্ত নল কর্তব্য নকে। 

আপনি এক সোডা বলদ ক্রম কারক! আপনার দী+দ্দণ| 
পর্যন্ত নিশ্চিন্ত ঈল[ম বলি! মনে করেল, এবং যতদিন পর্দান্ত 
চভভাগা গর ছইটা প্রাণভাগ লা করে, তছদিন পর্যান্ত তাত, 
দিগকে পার্জাগ করে না। কোনও গৃতশ্থকে আপন কান্তি 
পালিত বৃদ্ধ গোরুর পেবা শুশ্রবা ককিতে দেখ্যাছেন কি? 
আবলা কেহই করে লা, একথা বিজেছি লা, কিন্তু আ.নকেউ 
করেন ন1 ইহ! সাঁচগ করিকা বলিতে পারি। গুগস্থামী যখন 
দেখিলেন যে তীভার ক্রীত গে!ক ভুষ্টটীত্বাতা আর কার্ণ। ভষ্বার 
আশ! না$, তখন তিনি সে গুলক্ষে ২৪ টাকায় বিক্রয় ক্রিক! 
ফেপলেন। এইরূপ বুদ্ধ শাক্কচীন গো সমুঙকে কেহ সিজক্ষেত্র 
কর্মপ কর়িহার জন্য ক্রু করে, না কর্ধিলে৪ ছুট এফ ফাস কষ্ট 
পিশান পর সেও যংসামান্য মুলো ছভভাগা গে! দ্বক্ষে [বিকা 





ও গো'জাতিত ছরধন্থা!। 


৮ 


করিস ক্কেলে । বৃদ্ধ গো-সেবা যে একটি মহৎ পুপ্যের কার্ধা গে 
ফ্খ। কেকই ভাবিয়! দেখেন ন।, ভাবিয়া দেখিলেও “কহ অর্থ বাক 
ভয়ে, কেহ ব| দ্বালবে; কেহ বা অন্য কোন কারণে তাহাতে মন" 
ষোগ করেন ন1। 

হতভাগা বুদ্ধ গোকু দুইটি আজীবন দ্বপরের কার্ধা করিয়া 
ছি অস্থিষকালে নানক্ধপ লিগ, অতাচার ৪ নির্দিঘিত। সন্থ কর, 
বার পর অধিক[শ হ'ল নির্দয় কসাইয়ের হন্তে পতিত হইয়। 
নখচল যন্ত্রণার দায় তই পঠিজাণ ল।ভ করে! 

ষ একনসন ধন্মপর যুণ ত্রান্মণ। [ততলি নিলের বুদ্ধ বা 
ঝোনক্রমে মুসলমানি কমইযপ়লের নিকট বিক্র় করিতে পাঁরিকেল 
না। যেচেতু ভিন ধারক বাক্কি। ভিনিকি কোন কসাইকে 
গে িক্রন্ণ কিক গোনা পাপে নিপ্ধু তষ্টত্তে পারেন? এষ্টক্প 
চিন্তাশীলতার গরিট দিয়! চিন মধু নামক একআন ব্যাক্তিকে 
আপনার পলপটা বিজ্রুর কাগয়। নিজের মাথ।রু পাপের ০111 
তাছার ঘাড়ে চাঁপাষ্টলেন। বুদ্ধ বঙ্গদকে মিহামিছি খাওয়াউয়া 
কোনও জা না ভানিয়া বিলি যথেষ্ট বুদ্ধি পিচ 
দিলেন ;, বোক' চাঁষাকে পদ বাদি অপেন্সাকভ রম বসের 
বলিয়। বিভয় কাতে পারায় আপনাকে বাহাথুর মলে করিলেন। 

সত কিছুদিন পরে আপনার [নর্ব,দ্বিত। বুঝিতে পরি 
আপনার বলদটা সাধু তীতিকে থুব আল যুলো খেচিয 
ফেপিল। সাধু গাঁতি বলটি ক্রয় করিবার সময় মনে মং 
ভাবিল বলধা বৃদ্ধ বটে, কিন্তু ষম্ু করিতে পারে উত্ধমঃ দ! 
ভয় মরিয়া বাইলে শিং চামতার আমার দাঁঘটি উঠিয়া যাইবে, 
সুযোগ বুঝিয়। সে আবায় তাহাকে কঅন্য একছন নীচ জাতি 





জামাদের 'নিদতা। ১১ 


লো যো. 


হুণ্ডে বিক্রগ ক্কিল। হতভাগ্য বলদটি এক্টরূপে রৌপা মুধার 
ল্যান ব্রদ্ধণ চাষ, তাতি, সাওতাল, তেলী, মলি, কামার নাল! 
জাতির হন্ডে পড়িয়া! কুত্তকার চকবৎ থুরিঘ্বা বেদিতে বেড্রাইতে 
আমীব লোভী শার্দুলের নযাঘু কোনও ণুন্ধ কস।ইারর দুষ্টিপথে 
পড়িয়া গেলে । পন্মপরায়ণ যছ্ু প্রতাক্ষভাঙ্গে বিক্রয় না করিলে 
উাভারঈ প্রতিপালিত বুদ্ধ বগদটা অস্বাত।শিকক রূপ শদ্নসদনে 
খন করিল। এইরূপ ঘটন। প্রতাদন ঘটিভেছে। কিন্ধ কেহ 
ভত। দেখিয়া গেখিতিছেন না, বর” এনসঙ্গা্ীদে একথা উত্থিত 
হইলেও এ৪ খলিষ। গভিবাদ কাজন। 

আগি একজন স'সাবিক লোকক্ষে খিজ্ঞুয় করিলাম» লে কি 
করিবে ভাহ। দেখিনাল ক্দীমার গ্রয়েখন কি সে কমাইকে 
নিক্রপন কাঁজিগো তাহাই অপ, আমার তাহাতে কি? হে ধর্শপূবদ্ধর 
পশাবদাগর মহাশয় । আম ীকর করিন।ম ইজাতে তোমার কোনগ 
পাপ লাউ, কিছ বুদ চলচক্িবিহান ৮৭1 দিয় কাছাটাহ কি 
পাদেক কাণ্য শহে 7 তোমা পুত হি তোমা কাব! 
ভোমাকে অয ন! য়) যদি মে ভোগার তব] হত ন। কধে তুঁষে 
ভীহাতক কি এজ) তুমি নিশ্চব্ঈ বছিতে জে ঝুলাজাত, মু শাপী 
শিতা। কিস গছ ভাহা। সে বুষেন। তাহার সুখ দোথতে নাই । 

বদি শোপাভিন্ মগুকেগ সাধ বণ বিবার শক্ষি থাকি 
তবে তোমার পাঁগতক্ত খু মদটী তোমকে কি খলিত তাহা 
অনুমান করিবার কি তোমার শক্ি নাহ? তুমি বোধ হত মন 
কর “গাঞ্জাতির সহিত আখার ম্বন্ধ কি? আষি প্রভু, সে করাত 
দাম» প্রড়ু যাহা করে, দাসকে তাহা অবনত মংঝে। শ্বীকার 
বন্িননা লইতে হয 
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আদ যে তাহ]১ক দিলা্ত দুই মুহি ভূণ [দ্চ তাহা (ক 
আমার পক্ষে যথেছ দর্ধু গ্রাদর্শন করার নিদশশন নতে? যখল। 
তাডাকে একফেবরে খাইাত না দিলেও তাহার গ্রতিবাদ করিবার 
শক্তি নাই তখন আমি তাহাকে যশুটুকু খালাই দান কার না কেন 
তাকাতেই তাঠার তুষ্ট থাক! উঁচত এবং তজ্জন। আমাকে ধনাবাদ 
দলেও কর্তৃবা। ৃ 

তুমি রাক্ষম ব। পিশাচ হইলে ভোমার এ কথার উত্তর দিতাম 
না। কিন্ত তুমি ধে পক্দ্র আর্ধাবংশ মস্ত) জতি পুর্ব কালে 
বে আর্ধাজাতি গো-সেব( পরমধ্ন্ন বলিয়া স্বীকার করিতেন, 
বসকে কষ্ট দিয়! হাহা!র1 গভীর দুগ্ধ 'দ।হন কর মহা পাঁপের 
কার্থ। মনে কগিতেন, তুমি যে সেই বংশ সম্তৃভ! 

গেজতিকে প্রহার কর! দুরে থাকুক, ঙাহাদের গ্রতি অতি 
স।যান্াযরূপ বেদনাদায়ক কার্য। করিলে যাহারা ব্রত উপবান বনবাস 
করিয়া সেই মহাপাপের গ্রাঃশ্চিত্ত করিতেন, তুমি সেই গবিভ্রেধংশে 
জন্মগ্রণ করি কেন তীহ।দের আচরিত কাধের সম্পূর্ণ বিপরীত 
জচক্টপ করিতেছে? যাঁহার। প্রতিদিন গে! সেবা করিছেগ, 
গো সেব1 করিলে অক্ষর স্বর্ল!ত হয় বলিয়! হাহ।দের দৃঢ় বিশ্বাস 
ছিল, সেই ধার্শিকাগ্রগণা পূর্ত আধাঞ্গতির শোপিত তোঘার 
দমনীতে গ্রবাহিত হইতেছে, তবে তুমি কেন তীঙাগের পদক 
আন্গারপ নাকর? আমঞ্জ| হিন্দু আমরাই যদি গোজাতির গ্ুতি 
নিষ্টরাচরণ করি, তাহা হইলে খ্রীষ্টান, মুসলমান ও অন্য/ন) 
বিধম্মিদ্দিগকে কি বলিয়া ছধী করিব? বদ্দি আপনি বৃদ্ধ 
গেরুর সেখ! করিতে থাই অঙ্গম হব, যদি আ|পনি দৈববিড্ব- 
নায় ধলবান ন| হন, তাং! হইলে এক নিবেদন, বৃদ্ধ গো! বদ ব| 
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গান্ভন্কে কদাচ সামান্য অথ লোস্ডে বিক্রয় করবেন না। নিকট- 
বর্তী যে কোন স্থানে গোশাল। থাকিবে গ্েই স্থানে আপনার প্রতি- 
পালিত বুদ্ধ গোরুকে রাধিকা আমিনেন। 

গোশালার তধ)ঙগণ পরম ধার্দিক, গোসেবাই ভাহাদের 
একমাত্র কর্তধ্য কর্ম) তীতাঁদের নিকট আপনার বৃদ্ধ গো পরম 
চ্ুথে থাকিবে এবং আপনাকে আশীর্বাদ করিবে । 'গোশালা় থে 
ঈকল গো! থাকে তাঁহাদের আতার, বাঁপস্কান যত ও সেনার ক্রুটি হয় 
ন।, শ্থতরাং নিছে বৃদ্ধ গো লমুচ্র সেবা করিতে লা পারিলে 
ত্বন্ততঃ পক্ষে গেশলায় দিয়। আসিহেন, সামান। রজত যুদ্রা লোকে 
কলাচ নরকের পথ পরিষারকরিবেলন!। আর যদিনিজ নিজ 
বাটীতে বাকা সাবধানে যত্ব পুর্মাক তাহদের সেব| করিতে পারে 
দপেঙ্গ! পৃথিবীতে অন্ত শ্রেই দ্ম ও পুণ্যকর্ষি। আর কিছুই নাছ। 
ছুঃপের বিষয় আমাদের দেশে গোঁশাল! বড় ক্ম। 

পশ্চিমাঞ্চলে ধম্ঈগত পাণ মাড়ওয়ারি তদ্রমহোদয়গণ গোশালার 
পক্ষপাতীও সংস্কাপক । উঠার! গে! মেব। পরম ধর্ম বলিকা লানেন । 
বাঙ্গালায় যে কয়েকটা গোশাল! আছে তাহার অধিক!ংশই উক্ত 
মাড়ওয়ারি মচোদরগণ হার! প্রতিঠিত। তাভার। এপ অকাতরে যে 
পরিমাণে অর্থ দান করেন তাহা ব্ক্তিগভ ভাবে যে হইলেও 
বিশ।ল ভারত পাআ্রাজ্যর যাবতীয় বৃদ্ধ গে! গমুহের দুরবস্থা দুরীকয়- 
'পয় জন্য বে নহে হ্থতারং গ্রতোক হিন্দুরই এই মতৎ কর্দে 
সহায়তা করা অবশ্য কর্তবয। কেবল ছুই একজন ধনব'ন মাড়ওয়াছ্ধি 
সবার ভারতের যাবতীয় গোশ!ল। প্রতি পালিত হইতে পারে ন1। 
তাহারা প্রাথপণ করির়। এ পুণ্য কাঁধোর অনুষ্ঠান করিলে আমাদের 
তাহাতে উদ্বাসীম্‌ থাক1 উচিত নছে। ভাম[দের দেশের গে সেব1 
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কিয়া উক্ত ধম্মগ্রাণ মাগয়গপ ধর উপাঞ্জণ কাঁরলেন আর 
সআনর। দেশের লোক দেশে খাকিছ শাহ। কেবল দর্শন করিব! 
রামের ধন আছে বলিয়া আলি ভিংসার মরি কিন্তু পরম ধার্সিক 
মাড়ওখারি ভত্র মহোদকগণেন ধরঙ্-ধন দেখিয়া তাহার হিং] কিন! 
কেন 2 দেশে মগ যহ!তে গ্রোশালার সংখ্যাধিক্য ধয় সে বিষয়ে 
সকলেরই যও কর। উচিত 

কেন কেহ বলিতে পারেন ইহাতে অনেক অর্থ চাই ? 
এত অর্গ কাথাঙ্গ পাইনে ও ভভুকে পড়িষ। বারওয়ারি পূণ ও 
তদৃপলক্ষে পেমটা য়ালী আনিয়া! আমর! হার তাজ!র টাক! 
উড়াইয়। দিতে পারি, হখন আমাদের অর্থভাৰ হর না, কিন্ত 
ধর্ম কর্মে সয় আমাদের অর্থাভ।ব হয়। "গনি যে টা 
প্রতিৰত্র আমোদে বার করেন তাহার সামনা অংশ গোশালাঘু 
দান করিলে মহোকার হয় এাং সেই সঙ্গে সঙ্গে আপনার অক্ষ 
বৈকু$ রাজাক্রর করা হয় কিন্ধ তাহা করিব্নে কি? আপ্কাঁগ 
অনেকে পরলোক, ইক্্রলে।ক, ব্রহ্মলোকি, ফরুদলোক, বৈকুঠলোক, 
গোলক গ্রভৃতি বিখ্াস করেন ল1) আপনি যদি সেট দলের লোক 
হন তাহাছঈলে আমার কথান্ন আপনার মন বিচলিত €ইলে ন। | 
আঁগনি নিশ্চন্ আমাকে ভিরন্।র করির| বলিলেন গ্রস্থৃকারটা বড়ট 
খোকা) অনর্থক কতক গুল] অনুশক্চ কথার উল্লেখ করিয়া গিশ্লাছে। 

যখন কোন ইন্দীবর নিন্দিতনমণ। পৃর্ণেন্দু বদন! বিছুৎ দাম 
গ্রাভ।ঘিত! আলুপাফিত কৃস্তল! ললনার কুটিল কটাক্ষ আমার নবী? 
ধন ভার, গ্রচুরমাহারের কাঁয়োজন, স্ন্দরী কামিনীর সহব।সই 
আমর বৈকৃঠ _সেইত শ্বর্গ 'তণন নৈকুষঠ রাজা পরিতঠাগ কৃরিয়। 
পৌঁশলায় টাক! দান করিয়। পন্ধলেকের অনিশ্চিত বৈকৃ হজে 
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যাইতে বান কট কেল1 যদি পঙ্গলোবে আপনা শির্বাম না 
থাকে, শাস্ত্রগুগিকে য্গ আাপনি উপন্যাস নাটকের ন্যাস্গ অলীক 
কথার পুর্ণ বলিস মনে করেন, আপনি মানক,মানলের অন্তঃকরণে দয় 





নিশ্চিজই থাকিণে। বর্দি একজন ঘুখাতুর মহষা আপন! দুষ্টপণের 
পথিক হয় আপনি কি তাহ।র প্রতি দা গ্রাদর্শন না করম 
খাকিতে পারেন? গে কাতর কঠে আপন দুরবস্থ। জ্ঞগন কনিলে 
আপনি কি তাহাকে কিছু খাদ।দ্রবা ল1! দিজ।॥ থাকিতে পারেন? 
কখলই গন্তব তয় না। 7 দ উহ1৪ আপনার পক্ষে সস্ভন হয় তবে 
পলি নন্পপিশাচ ক্মাপন।র নিকট দার গ্রাতাশ। কর! শুন্য 
জট্র্যলিক! নির্মাণের 1” করার ল্যাঙ্জ নিরর্থক] 

দেখ! দুধে একট|কি জদ্ু আসতেছে! দেখ এ জন্ক 
কি প্রকারে ভারতে অ।ণিত ? উহ[র গতি এত মস্ত ফেন?ওকি? 
বতবিতাড়িত কদলী পত্রের নায় উর অঙ্গ ধনঘন কাম্পত 
হইতেছে কেন? বোধ হয় উহার কোন বা।ধ হইয়াছে) আহ? 
চল একব।র উহ্াকে দেখনা আপি।হায়! ভার! একি! এযে 
একটী গে! ! কিসে ইছার এরূপ দূ্বস্থা। হইল? দেহে মাংম লাই 
পঞ্জর।স্থি ঘণি বাহিন টয়! পড়িয়াছে! চক্ষু কোটরস্থ তাহাতে 
দৃষ্টিশক্তি অতি ক্ষীণ, গভীন যাতনা ব্যঞ্নক পদ চতুষ্ট্ন প্রাতীন 
পৌধের জীর্ণ ভদ্ভের নার দেহভার বহণে বড়ই কাত, কঙ্ক।লটা 
যেমন একট। চামড়ার থলেত আব্দব! (ক হৃদয় বিদারক দুশ্য! 
গোরুটা মর্শান্তিক য।তণ। প্রপীড়িত হই জন্ধ গজ নলের গভাহীন 
হৃট্টিত্তে আমাদের দিকে দৃষ্টিপাত করিয়। কপ! ভিক্ষা ফরিতেছে। 
দেখ দেখ! স্আর ঈড়াইতে না! পারি! পড়িয়। গেল! মরি 
মরি! ইছার কি ভানক ছুজবন্থ। ! ইহার দেহে আল বিন্দুমাত শক্ি 
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নাই। অঙ্গ গ্রতযগ ভাবশল্ল, চক্ষু নিমীলিত, শ্বাস রত খায়, 
প্রাণ ওষঠাগত! এ হদয়ব্দিরিক দুপা দেখিয়া যার হৃদয় ড্রনীনুত 
না! জউবে এ সংসারে গে পেত তাকাকে কোন কথ! বলিব নাঁ, কিন্তু 
ফাহাদের বিন্দুমান্দ দর্লার উদ্রেক ভটলাচে, তাঁফাদের নিকট দিবেদন, 
এন্ডদিন বৃথ। অভীত হল ভতভ!গ| গোছাতির গতি কপাঙগীদর্শন 
কর্ন, বুদ্ধগে। সমূতের গ্রতি নিঈবাচরণ করিষ! পৃর্মের ন্যায় 
ভীষণ দৃশ্যের অন্তীর্ণ করিবেন না, নিজের স্্তি ন| থ।ফিলে 
বধ ও আকর্মনা গোগমুতকে গো-শ।লাহ গ্রাদান করুন, 
শিশাচের নাক্জ ভীষণ তৃখা অবিচলিভ নেত্রে দর্শন কদিয। 
পাগের ভার আর বুদ্ধি করিবেন ন। | 
গোশালা স্থাপন অগব| তাঁহাঁতে ধন দন কি কিরূপ পণ্যের 
কার্য তাহা শান্তজ্ঞ মহানুভবগণকে কলিয়! দিতে হইবে না। ইহাতে 
ধর্ম সঞ্চ্ও হনে এনং সঙ্গে সঙ্গে গোজাতির গতি ময়! 
প্রদর্শন কর। হইবে | যাঁচাতে ভারছে গোশাল।র সংথা। দিন দিন 
বুদ্ধি হম» তাছারজনা সকলে প্রাণপণে চেষ্টা করুন এবং সঞ্চলে 
যৎগামান্য করিস অর্থসাহ!যো আপন আপন বাঁসস্থ(নের নিকটস্থ 
গগোশালার শ্রী বুদ্ধি করুন। অর্থ বাতীত বুদ্ধ গোসমুতের লেন! 
চলিবে ন।, এজনা বিনয় নিবেদণ সকলেই ক্পবাপ ও বিল!- 
সিশ্তার বায় কিছু কিছু কমাইয়। এট পুণ্যকর্দে সাহাযা করুন। 
দ্যন্গাবে গেরুর কিরূপ শোচনীয় দুরপন্থা তয় তাচার চিত্র 
দেখাইবাদ জগ্য এখানে আমাদের আন একটী অমানুশিক 
নি্রতায় উল্লেখ না কৰি গাকিতে গারিলাম না। 
আমদের যখন শন্তান হর তখন আমর শিশুর খানোর 
জন) কতই ব্যস্ত হই। যদ্ধিগ্রন্ততির প্গ্ধ ন! থাকে কিনব 
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আর্ত কল পরিমাণে থকে তখন শিশ্ন অ.কারের আনা 
আমর! বাকুলত হট! তাদের গৃহ ছগি লা হয ভাঙা 
পিশুর প্রাণখারপের জন)ছট তিন সাইগ দুরবত্াঁ গেশাশার 
গৃহ হইতে দুগ্ধ ক্রস কর্য়ি! সানিধ। নেশ। ওপ্ধেবল আভীশে 
শিশ্পর কট হনে বলির দুগ্ধ ব্রুর করার আব্শাকত। হগ্র। 
আমর অনেকেই গাতীর প্রতি যন করিনা কিন্তু আমর! 
এপ নিঠুব গ চক্ষু লক্দাগীন যে ছুগ্বপোষঃ গোৰংসকে ও কই 
দিতে আমা-দল্ দর্পন! বা! লজ্জা হম না। ক্নেক গাভীর এন 





ছুরনস্থ। যে শাগন বসকে তুর্ধ দানে পালন করাও ভাচার পঙ্ষে 
আঅসস্ভ। কিছু দুগ্ধতলাতী মানল এমনি দয্ঘাশূন্য মে সেবপ শাী 
চপ্ধ দোহল করিম! লইতে তাহার পানাণ জদনে দয়। জন্মে ন 
শিদ্দয মানন দগ্ধ দোহন কবে, জাঁধ বাক্ষশক্রিইন হর্নল নংণ 
সহুন্-নজনে দুর্গের দিকে দৃষ্টিপাত কনে। ইহ একটী নীট 
দুখ! 

পাখ।'দ্ধ সৎস আপন হ'তাঃ হুদ্ধপংন করিবার নিমিব চঞ্চলতা 
কী করিতেছে আর নির্দ মানব গাভীর ছগ্ধ দোহন কিছ 
লইপ।র ছন্য ত্বরার্িত হইতেছে ইহা একটা পৈশাচিক দৃশা। 
ছঞ্জ নির্রবোধ মানবের হরান্বিত হস্তের পীড়লে বাপা হইয়াই দেন 
বাছুর হইতেছে, কিস্ক যাহা গলা চাহার উৎপন্তি সেইবৎলণ 
প্রগোজনে লাগিতে ন। পাওয়ায় ছুপ্ধ যেন মনোহঃখে মৃদুক্ধবে 
বিপাপ করিতেঙ্জে, বংসেও ধেন হুষ্ষে অসুরের আভগ্রাক্স বুঝতে 
পারিয়া তাভায় উদ্ধার সাধনের জনা যপসাধা বিক্রম গ্রকাণ 
করিতেছে। নির্দক্জ মানবের কিন্ধু কিছুতেই ক্রক্ষেপ হইল না, 
গাভী য$ক্ষণ £প্ধ দান করছে পারিল সে ততক্ষণ ভাহ। 
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দোহছন কলগিয়া লইল এবং আপনার ভাগ পর্ণ হুটলে অবাঞ্ধ 
বসকে তাগার মাতার শুফ শুনপান করিতে ছাড়িয়া 
দিল! 

গোবতস এইরূপে শৈশবানস্থার আবশাক মত তপ্ধ পান 
করিতে না পাওয়ার যৌবনকালে তাহার শক্তি পর্ণমাত্রায় 
বিকশিত হটতে পায় না। আমাদের নির্দঙ্লতার জনই বিভুক্ষ 
প্রপীড়িত গে।বৎসর সংখা! দিনদিন বর্ধিত হউতেছে । অনেকে 
বলিতে পাথেন, ষে পরঙ্িনী গাভী ৫1৬ সের দ্রপ্ধ দাল করিতে 
পারে তাহার বৎলঞ্ষে কি তাচার সমপ্ত ছুর্ধীবাই 
পান করিতে দিতে হইবে? আমি অবশ্য এরপ বলিতে 
পারি না। যেতেতু ধিক দুগ্ধ পাঁন করিতে দিলে গোবৎসেয 
উদর।ময় হইনার সম্ভবনা! | একেবারে কম ছদ্ধ পান করিতে 
দেওয়ায় বংদের. .যেদপ কই হইয়! থাকে, ক্জতাধিক দুগ্ধ 
পান করিতে দিলেও তাহা মেইরূপ বরং ততোধিক যাঁতন| হটতে 
পারে। আমর উদ্দেশ্য এট যে গোবৎংসের বয়সানুমার়ে যে পরিমাণে 
ছুগ্ধের আঁবশাক, সেই পরিম[ণ ছুগ্ধ রাখিয়া দি] গাভীর দুগ্ধ 
দোচন কর! আবশাক। যে গাভী রুগ্ন বৃদ্ধ ও /বাগাক্রান্ত সে 
গাভীয় ছগ্ধদোহন কর] কর্তব্য নয়) যেগাতী আহাগাভাবে 
জীর্ণ, শীর্ণ ভাহার দগ্ধ একেবারে দোঁছন ন। করাই উচিত। 

গোবৎম গ্রস্ত +£লার তিন সপ্তাহ পরেই ই একট ০কামণ 
তৃধ ভক্ষণ করিতে গারে। (কিন্ত পিহব। দ্বারা ইহা শ্ুশিধাজনক 
রূগে ধারণ করিতে ন1 পারায় মেখাহতে পারে না, ৪ন্তে করিয়া 
তাহার মুখের নিকট ধরিলে ২।১টী তৃণ ভক্ষণ করিতে পারে। 
অনেক অসহিধুঃ ঝাক্কি এই মম হতেই বসের জন্য দ্ধের 
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পরিমাণ হাস করিতে আরম্ক করে এবং ছয় সপ্টাহ পরে যখন 
সে তৃণ বাতীত ছুই একটা লতাপাতা! খাইতে আরম্ত করে 
তখন হইতেই তাঁহার ছগ্চের পরিমাণ তঅতান্ত কম করিয়। দেয়। 
এরূপ বগলে তৃণ ও খড় খাটতে পাগয়ায় গোবত্মকে ক্ষুপানলে 
দগ্ধ হইতে হয় ন| বটে, কিন্ত দুগ্ধ পান করিতে না পাওয়ার তাহার 
মনের শাস্তি থাকে না! এবং উদরও পরিপূর্ণ হয় ন।। বসকে 
অন্ততঃ ছয়মাস কল ইচ্ছানুর্নপ দগ্ধ পান্‌ করিতে দেওয়। কর্তবা। 
নয়মান কাল হইতে দুগ্ধ পান করিতে দ্বিগে সে উপযুক্ষূপ হট 
পুষ্ট, বলিষ্ঠ শু তেজন্বী হইয়া থাকে । মন! বালাকলে মাতৃন্তনা 
অথব। গোদ্গ্ধ পান করিতে না পাইলে ঘেযন দুর্বল হয়| থাকি, 
গোজ!তিও মাতৃহুগ্ধ পান করিতে না পাইলে সেইরূপ শক্তিঠীন 
হইন্। থাকে। যখন হইপুষ্ট তেজন্বী ও ক্ষমতাপন্ন গে। আমাদের 
একান্ত গ্রয়োঙ্জনীয় তখন গোবংপের প্রতি নিঙ্গযতা প্রকাশ করা 
আমাদের একা স্ত অনভিজ্ঞতার পরিচায়ক। 

গোজাতির উন্নতিবিখানের চে করিরার আরও একটী 
গুরুতর কারণ আছে। আমাদেরদেশের অনেক শিশুকে বাধা 
হইয়। গে।ছুপ্ধের উপত্ষি নির্ভর করিতে হয়। শিশুর জননী হছত 
ম্যাগেরিয়ায় পীড়িতা। স্থৃতিকা অরে আক্রান্ত! অথন! অন্য কোন 
শদীরক বাধিগ্রন্ত হওয়ায় নি্ঘ সন্তানকে দুগ্ধদান পালন 
করিতে অসমর্থ, ছুতর।ং তাহার সন্তানের গোছুদ্ধে উপর নির্ভর 
কর। বাতীত আর উপায়কিঃ মাতা যদ নীবেগ ও নিঁশ্চত্ত 
হর তাহা হইলে শ্তনাদুপ্ধ বিশুদ্ধ ও সুমি থাকে) শিশুর €দচের 
কাস্থি দিন দিন বছ্ধিত হইতে থাকে, কিন্ত মায়ের দগ্ধ অবিশুদ্ধ 
হইলে তাহার ব্যাধিএন্ত হয়! স্বাভাবিক । এইরণ যেম্ক্ল [শু 


হও গো-জ।তির দ্বইনগ। 
১১১ ১১১১১১১১০০০ 


গে। দুগ্ধ পান করিজাহ লাপধারপ বরে) তাহাদের পক্ষে গেছুদ্ধ 
বিশুদ্ধ ও সষ্র হওয়া এক আনশ]ক নতুন তাহ!দের পীড়া- 
ভ্রান্ত হইনার খুব ভয় পাকে। কৃদ্ধ ক্কুংপিপ।মাকাতরা ও 
শক্তিগীন গাভীগ এপ্ধ অবিশদ্ধ ও শিপ্ার ভাপঙ্ারক 1 

ছেত্রাতৃবৃন্দ। গে9|ঠিণ গভি আর] কি গ্রাকার নে্দাত 
গ্রকাশ করি তাহ। এই ক্ষুদ গন্ধে বশাসাধা “খাইয়া! দেওয়। 
হুছল। এক্গপে সকলের নিকট সাুনয় নিব্দেন এদিন 
যাহা হঈণার তাহা হইমাচে,মার যেন আমা! কেহ পদিত্রতম 
প্রাণী গেঞাতির প্রতি নিষ্ঠখাচিরণ না|! কত, কারণ গো 
দেঞতাকও দেবতা । পর্টের সহিত গোগ।ঠির ফিরুণ নিকট 
ম্পর্ক, ত'হ1 ধন্মক্র বাক্কি মাই জ্ঞাত আছেন, *থাপি নকলের 
অংগ নিমিত্ত ত.হ19 এট গ্রন্থে সক্লি ই হইলে, ভরমা। কর, 
ছ্য স্থচগের নিমিত্ত সকলেই গোগাতির গ্রাতি »ঘাহার করবেন 
এবং ইহদিগক্ষে সমক্ধ মত খদা ও পানীয় প্রদান কিতেন। 


প্রথম অধ্যঙ সম্পূর্ণ । 





সর্ধবিন্ন বিনাশায় শর্ধমজজল ছেতবে। 


গাব্বতী প্রিয় পুত্তায় গনেশায় নমে। নমঃ 1 


দ্বিতীয় অধ্যায় । 


পম পাপ পপ 


ধর্মের মহিত গোজাতির সন্বন্ধ | 


গে।গণের উতপস্তি। 





পৃঃাকালে স্বভূ দক্ষকফে, গ্রাস স্ঞ্জন কর? এউরূগ আদেশ 


করিলে তিনি প্রপাগণের মঙ্গলাভিল।ষা হউন শ্রাণমত: বু 


স্ষ্টি করিতলেন। অমর্ূগণ যেমন অমুত আশ্রব করিয়া আছেন, 
গ্রজগাগণ তত্রপ বৃত্তি অবলগ্বন করি কর্তমাল আছে । আর ভূতিগণ 
আপেক্ষ। জঙ্গম নরগণ উৎকৃষ্ট, নকগণের মধ্যে ছ্িজগণ শ্রেনঠ বেছে 
প্রা্গণগণপেই বেদ লম্দায় প্রতিষ্ঠিত রহিয়াছে? য় সমুহ্ার? 


১৯ গো-ছাভির ভুধশ্থ( 1 
লি শি ইলা সপ 


সোমারস প্রাপ্ত হয়া যার, কিন্তু সেই যজ্ঞ গোসমূহে প্রতিষ্ঠিত 
কভিয়ান্ধে। ফন্তকার। দেবতাজ| প্রীধে'দিত হন অভএব গ্রাথমতঃ দুদি 
গঞ্জে গঙ্জাণণেজ উৎপত্তি হইয়াছে | জীবগণ গদ্য গ্রহণ মার দীবি, 
জার ভালা চীৎকার করিছা |ছিল বলিয়া প্রজাপতি ভাঁঙাদিগক্ষ 
বুদ্দাদ করিয়া অনগ্রচ করিাছিংলন। 

ভণশাঁন গ্রাজাপত এষ্টরূপে আ।পনার প্রজা সৃষ্টি 
মানসে তৎকালে ভাঙচাদিগকে শ্যাম পান ফতাইয়। ছিলেন। 
প্রন্জাগণ ভুক্তচউক এই বিলেভনায় প্রধাপতি শ্রারন্ভিগন্ধ উদগীকণ 
ফতনঃ ভোচাদিগের নিকটে গমন করিয়া তদীয় উদশীপ- 
আত মু ভাতভা আরচীকে দেশিতে পইলেন । সেষ্ট পয়ন্ভী 
শুজাঙর্দোজ হুন্তি বিশাহিনী সর্দলোঁক মাড়িক। সৌরডেছী সেছু 
ক্রন করাপ্াছিলেন। নদী সকলের "ক্স হইন্যে বেজূপ ফেব 
ভন্মে সেকপ ক্ষীর ক্ষরণ কাক্িলী অমুহবর্ণ। সৌরতেছী 
সকলের অমৃত হউতে ফেন উপর ভগ] ভুহশে ব্অসস্থিক ভবের 
মন্মকে সেই বতপ মুখ লিত্রুট ফেল গতিভ হইলে, তাহাতে 
মধ্ধশকি মান মভাদেশ ক্রু তইয়। ললাট গ্ানভব নেতরদ্বারা রোছ' 
নীকে দেল দগ্ধ কন্গিনাপ জনা নিন্দীণ করলেন। 

কালজ্কব দিধাকর যেখল মেঘমলাকে নান 
রঞ্জিত করেন, তদ্রুপ সেউ গ্ুদ্নতেঞজ কপিলাগণকে বিবিধ 
বর্ণে শোন্ধিত কাল গাঙাপতি মহাদেবকে তু করিবার 
জনয এক বুষন্ত প্রদান করিলেন এবং বলিলেন ভূতঙগাথ ! 
গো. ভষ্ভে পরবিরম আর কিছু নাই, ইজারাই 
ভিডবন মধ্যে প্রণা, পলিজ্র ও সম গে! সকল ভূঙগণের 
গতিষ্ঠা স্বান,। গো স্মুচই পরম আশ্রব, গে/গণ পৃ) ও গলিত্র 


য়োশণের উৎগর্তি? ২5 





এসং গোধন পর পাশন | গে। সকল দেনগণের৪ উপরিভাগে 
বসতি কজছেন। মদদীযিগণ গোদাঁন কারজ়া কুল উদ্ধার করতঃ শবর্গে 
গমন কতির়। থাকেন। মান্ধ।ভা, যৌবনাশ্চ, যযাতি নুগ ও নহুষ 
নুপন্ডি সততঃ মহত্র মক সন্মিত গো দান করত গেবগণেরও একান্ত 
দ্রপন্ভ পরম স্থানে গমন কধ্য়িছেন। হে ভগবান! আপনি গো 
সমুহের প্রত্তি ক্রোণ পৰিতাগ করুন । আনীল, অনল, শুন, সধুদ্র 
ও পীত, অমুতের ন্যা বৎসল। পেনুও ঢষিতা নতেন। 

গ্রজজাপন্ডির বাঁকা রুপ্রদ্দেন গ্রস্ত হলে এবং সেই বুষকে 
আপনার বাহন করলেন, এইজনা তিনি বুধবাহন নামে 
বিখ্যাত হইলেন | সেই সয় হউতৈে দেপগণ মচাদেবকে 
পশুপাতি করিলেন এবং ঈশ্বর গোগণের মধ্যে থাকি! বুষভা ক 
নামে বীন্তিত ₹ইলেন। এই প্রকারে অব/তরনর্ণ] মহাতেগ শালিনা 
কগিল।গণের খ্াদান প্রথম কল্পবগে কীটিত হইয়াছে। চির 
মঙ্গলতঙগবী সানব গোগণের এই উত্তম উৎপত্তি বিষয় পাঠ 
করতঃ কলিকলুষ হইছে বিদুক্ষ হন "এবং লওত গু, পুত্র, ধন, 
পশুপাভ করেন। 


গো-মাহাত্ব্য। 


গে। সমুহের উৎপত্তি বর্ণিত হইল, এক্ষণে গে! সাহান্মা 
লগ্ঘলিত ইন্দ্র পদ্মযোনী সংবাদ বীন্তিত হইতেছে। একদ। শ্রপতি 
ইন্্র ভগবান চতুরানলকে প্রণিপাত ও অভিবাদন পৃর্র্বক ভিন্ঞাস! 
করিলেন, ভগবান পিতামত ! লোকেশ্বর গে-লে।ক কি নিমিত্ত 
দেবগণের উপরিভাগে স্থ(পিত হইয়াছে, তাহা জ।নিতে উচ্ছ। 
করি। পচীপতির বাকা শ্রবণ করিয়! লৌক পিতামহ ব্রহ্গা বলিলেন 
ওহে ছুরেজ! বাহার! গো সম্্রদ্ঢন করেন এবং বীহার। হোমা 
ঘশি্ ভোপ্রন করিয়া থাকেন, তাহাদিগের ধজ্ঞ ও সত্র সমুদায় 
লততউ সুসম্পন্ন হয়। ইহলো!কে গ্ধ দধি ঘৃতবাতিরেকে যজ্ঞ সম্পর় 
হয় না; এই জনা যজ্ঞের যন্তরত্ব এবং মুশ কথিত হইতেছে। সমুদায় 
দন অপেগগ গেোদান গ্রাশস্ত, গো সকল সর্কোত্রুষ্ট পবিজ্ঞ এবং 
উহারাই অতিশয় পাধন। পুষ্টি ও শান্তির নিমিত্ত ইহাদিগকে সেব! 
করিবে। ইতাদগের দধি, দুগ্ধ ও দ্বৃত সর্ধপাপ গ্রমোচন করে। 
ইহ, পরলোকে গো সমুহ পরম তেজঃ স্বরূপে উক্ত হইয়াছে | হে 
পাক শাসন! তুমি গোগণকে মিরত অবজ্ঞ করির|থাক, সেইজন্য 
তুমি ইহাদিগের মাহাত্ম্য জান না, অতএব হে হুরেছুর! তৃমি 
গে!লিচগ্গের পরম প্রভাব গো-মছাত্াা শ্রবণ কর। 

ছে বালব! গো সকল হজের অল ও ঘজ্ঞরূপে কথিত হয়। 


গোনমাস্থাত্ম। ৫ 





গো বাতীত কোনরূপ যজ্ঞ সম্পন্ন হয় না| গে! সকল ঘৃত ও দুগ্ধ 
হার! প্রপ্রলকলকে পারণ করিল রছিকাছে। উহাদিগের তনয় সমুদ্র 
কৃষিকার্ধ। নির্বাহ করতঃ ধানা ও বিনিপ নীক্ত মল উৎপাদন করিয়! 
থাকে, তাছাতেই যক্ঞ ও হব্য, কব্য সমুদয় গ্রস্ত হর। ইহার ধা 
ও তৃষ্ণা দ্বার! নিতান্ত নিপীড়িত তইয়াও খিবিধ ভার বহন করে। 
ইহারা কার্যযদ্বার| ঘুনগণ ও গ্রাজাগণকে ধারন করিয়। রহিয়া.ছ ঃ 
ইচ্চার। সতত অকপট ব্যবহার কৰে বলিয়া কাধ্য ও লুকৃতি ছা! 
আমাদিগের উপরিভাগে বাল করিয়া থাকে । হে ইত! ইহার! 
আমার নিকট বয় লাভ করিয়াছে এলং বান করিতেও সমর্থ | 
ছে সহত্রক্ষ ! স্থরভির লোক হামুদয় সর্বকাম সমম্থিত, তথর জর! 
মত্ত অথব। আগগ্র সংক্রমন্ করিতে সমর্গ নঙে! ব্র্চর্ধা, তপগ্যার 
সতা, দম, নিবিধ দন, বণ পুণা তীগত্রমণ, আম তপস্যা ও 
সুকৃত কর্ম বাহীত ৫কহই গোলোক প্রাপ্ত তয় না। 
গে। মাহাত্মা হমান্বত ইত্ত-গ্রাজা পতি সংব!দ উক্ত কইলু এক্ষণে 
গাম নুণত্ি ও মহর্ষি চাসনের স*সান্দ স*ব্লিত পুবাবুন্ত কীর্তন 
কর] যাছতোছ। পুরাকালে ভূগ্ড বংশোস্ঠল মহাত্রত মহধে চাখন 
সলিল মধো বান করতঃ তাভিমান) ক্রোধ) হর্ষ, ও শেক বিনষ্ট 
ফরিয়! দ্বাদশ বর্ষকাল মৌনালম্বন পূর্বক জলবান ব্রতধারী 
তইরাচিলেন। তিনি সর্দশক্তিমাম শীতবশ্বির নায় সমন্ত জঙাচর 
ভীবেন গ্রতি বিশ্বাস স্থাপন কত; শ্যান্ুভৃত ও চি হইয়া “দলতা- 
গণকে গুপামানন্তর গজ ৪ যমুনার মণ্যে সলিলাভাস্তরে প্রবেশ 
করিয়া ছিলেন ।'অনস্তর কিছুদ্দ ন পরে কজকগুলি মৎস্যজীবী সেউ 
স্থানে উপস্থিত হইয়া ভূগুনন্দনকে জাল দ্বারা আকষণ কারল 
এবং জটাধয় নদী শৈবণ লিপ্তাজ ও শভ্ঘ নামক জলজত্ুর নপদ্ধারা- 





২৬ গো-জাতির ছুরবস্থা। 
সারার 
পিপ্তগাজ বেদে পারগমুনকে জালঘ্বার। উদ্বত্ত দৌ।খয়। কুতাঞ্জাপ- 


পুটে অবনত মস্তকে ভূত্তলে  গতিত ইইঙা। তাঁছারা কগখোড়ে 
বগিতে লাগিল-মজাষুনে | আমর! অজ্ঞান বশতঃ তে পাপ 
করির।ছি তল্জন) গম! করুন এবং কি করিতে হইবে তাহা ও 
আশ করুন|? » 

মহর্ষি চ)বন বলিলেন “আসি মংস্যগণের জহিত গ্রাণতাাগ 
অথব। ইক্।দিগের সাত আত্ুবিক্রয করিব; জঙ্গা মধ! একত্র $বাস 
বশত: ইঙাদিগকে পরিত)াগ কলিতে পারিন ন1,৮ মুনি নিষাদ- 
দ্িগকে এই বাকা ঝূললে তাহারা গকগে সভঙ্গে নুপতি নহুষের 
নিকট মমুদ্স বৃক্ত।স্ত নিবেদন কৰিল, | রাজাও পুরো(তত সমতি- 
ব)গ1রে মুনিক নিকট গমন করিল] তাহার য্থ!বিধি মকর 
করিলেন। | ০ 

নহুষ বলিশেন “ছে দ্বিজবর ! আসি আপনর কোন প্রি 
কার্ধা করিব? চানন বাঙালেন "তুমি নংসা বিক্রয়ের সুলে।র 
সহিত আমারও মুণা গ্রদ।ন কর।” ক্ষ তাক. 

নহুষ এই বাক্য শুবন কনিয়া মৎগ)জী[বগণকে মুনির মুল্য 
স্বরূপ সং মুদ্র। গ্রদানেক অনুমতি করিলেন। চাখন বলিজোন» 
মরা 1 সঙত্র মুদ্র। আমার মুলা নহে, শিবেচনা! করিস) মুল) 
প্রদ্যল করন ।” 

বৃপতি লক্ষ মুদ্ব। গ্রগানের অঙ্থমতি কগিলেঞ মুনি পৃর্বোক 
বলিখেন 1 তখন রাজা কোটী মুদ্রা গ্রদ।দের ,অশ্রয়াতি দিলেন। 
মুনি দপিলেন। ইচাতে আমার উপযুক্ত মূল্য নে অম।ত)বর্গের 
সতত গরামর্শ কিমা মূল) নিরূপণ করণ। 

অগস্তন অন্ত্রর্গের শহিত গঞমর্শ করিজ। মুত্র কে'টা মু 


গোন্জা তা । হণ 





গ্রাদালের ব্দেশ গ্রাঙ্গান করলে মুনি নালকোন উচাও আমার 
উপযুক' মৃপ) নহে, ব্রাহ্ছণদিগের সতিত পরসশশূ করি মতা নিন 
পপ ককন। 

নৃপন্তি নয দ্বীপের সন্ত পরামর্শ না কারয়াই বলিনেন 
িদ্বজরথ | আমার অর্দ বাজা আনার উ.ধুক্ত মৃদাা বেদ 
তউতেডে (' যুনি বালগেন, মপ বতু।দি পারপৃর্ণ তোমার সমগ্র 
ঝাঁজ। এসন কি পৃথিবী ও জামার উপযুক্ত মূলা নভে ৮ সিমি বন্ধণ 
ও ঞ্জযগপর সহত বিনেচনা কব মুলা নির্ধারণ কর। 

এই বাকা শ্রননে নৃপতি নহুধ কর্তবা [চিন্তা করিতেছেন এমন 
সমন্ধে একজন ফল মুলাহাদী মুনি তীতাজ নিকটস্থ হষ্টলেন।1, রাজা 
ত/%ার বিখ্মিত সৎকার করি বণিলেন। ভগহ্ন! আথনি 
সহধি ভূগুনন্দনের একৃত মুঙ্গা কি তাত) বলুন এবং আমাকে ও 
আসান বংশে পরিত্রাণ করুন| ভগবান ভার্গল ক্রন্ধ হইরো 
নৈলোকা সাতার ক্রিভে পারন। আমিলিধাদ সাগরে পাড়য। 
তাঙাঞে মগ্ন হউচুতছি, আ|পনিষ্ট জমার তভেলাস্মববণ হউন। 

? ফলমূলাঞ।রী মুনি নৃপতির বাক্য শ্রবণ করিয়া! বজিলেন 
সারা! বর্ণ লঙ্চলের ম.ধা দ্বিজ ও গোগণের মূলা না্ট,* অঙ- 
এস গোর মুলা কল্পনা করুন। অনস্তর নহুপ যুদ্রা বাকা শ্রনণ 
কিয়া যেন মৃহদেছে প্রাণ পায় তর্ষোংফুল হৃদয়ে ভবের নকট 
গমন পূর্তক বললেন, হে ]ডগুনন্দন বিগ্রধে। আপনি গ'ত্রে- 
থ। করুন, আপনি গো ত্বার। ক্রীত €ইফ্চেন ছামি ইহাই আপনার 
মুল) বিবেচন। করিলাম । 

চাসন বলতোন* চে অনঘ রাজেন্দা! এই আমি উদ্ধিচ 
হইপ!ম, তৃমি আমাকে ধখাথং ক্রু কিলে, হে মহ:পণতে। আ'ম 





২৮ গে!-জাতিয় ছরবশ্ত' ' 


স্ 





ইহলোকে গোলা ধন কিছুট দেশি ন।। "চে বীর'পৃথনাথ । 

গে! সঞ্লের কীর্ঘণ শ্রদণ, দান ও দর্শন সর্বা পাপ ভরণ ৪ কলাাণ 
সাধন করে বলির প্রশংসিত হই! থাকে) গোগণই লক্ষ্মীর মুগ, 
গে! গমকলে গাপ নাই, গো সকলই সতত দেশগণের হবিরূগ পরম 
অয। গে। সকলে স্বাহ। ও ব্ষটুকার নিপনত প্রাতিষিত রহিয(ছে, 

গো। সকল যজ্ঞ সম্পাদন কয়েন এনং তীছ।রাই যজ্ঞের মুপ শ্বরূগ। 

গোগপ দি আবার অমৃত বহন ও ক্ষণ করেন, সর্বলোক নন্দিত 
এই সমস্ত গে৷ সক তমুতের আন্ধতন। ভঁলে।কে তেজ ও তনু 

দ্বার। গোগণ বন্ধি তুলা, গে।নকল প্রাণিগণের সুমহতৎ তেল ও মুখ 
হ্রদ ।* গোকুখ যে স্থলে নিবিষ্ট হইয়। নিন নিশ্বাগ মোচন 

করে, মে স্থল ইষিত করতঃ তথাকার পাপ বিদুতিত করিম! থাকে। 

গে। সঙ স্বর্গের লোগান স্বদণ, গে।গণ স্বর্মেও পুজিত হইয়া 
থকে | গে। কল দেশী স্বরীপ, অন্যকোন বস্তই গৌ হইতে শ্রেঠ 

নহে। হে ভরত শ্রেষ্ঠ, এঠত গে! সকলের মাহাজ্ম। কীর্তিত হষ্টল, 

ইহ|দিগের গুণের সামান্য *শ মাত্র কীর্তন কঞ্জ। অলাধা, মনত 

গুণ কীর্তন ত শ্ুদুব পরাহত। হে নরবর! গোঁদিগের মাহাক্ঝ্য 

আন করিলে হইঞ্চাদিগের সর্বদ। যত করিলে, গানগাও।রে ই 
দিগকে তু করিবে, ইত।দিগের থাকিশার স্থান সর্দ্ঘদা পরিষ্কৃত ও 

প্টক্ষ র[পিলে এবং ইচাদিগের প্রতি নিদ্ুরতা। গ্রক।প করিঘু। কখনও 

পাপের পপ প্রগারিত করিও না] উপনলেশন কালে গে! 

সক্ষলকে উত্তেলিত করিও না! গে। সকল তৃষিত হই! নিনীক্ষণ 
করিলে মন্ুয কে সধান্ধবে লিইত ভইতে হয়। 


গো-দানের ফল। 
হট এ 


গেদানের তুলা শ্রেষ্উদান আল লাই। গে সঙ্গল ব্রঙ্গ- 
লে!কে.মোমের সহুত বাল করেন। মিদ্ধ ব্রঙ্মযিগণ যে পরম গনি 
প্রাণ! করেন, গোদান করিলে সব্য পাপ বিনিন্দুকক হউয়! মানব- 
গণ সেই গতি শ্রী হষউঘ] থাকেন। গে। মমুদজ দপি, দগ্ধ, স্ব 
গোমন চন, অস্থি, ও শৃঙ্গ দ্বার! উপকার করে, হহাদিগে। শীত 

ও আতগ ভর নাই, ই€ার। সর্বদ! কন্দু করিত। পাকে, বর্ষা জন্য 
উদ!দিগের দু:খ হয় না, অতএব উহার! ব্রাঙ্মণগণের সহিত পরম 
পদে গমন করে, এইজন। মনীধিগণ গো গজ ত্রাঙ্গণকে একই ঝলিয়| 
থ।কেন। যিনি ব্রাঙ্মণকে গোদান করেনঃ তিনি বিষগন্থ হইযাও 
কক্ষ, আপদ হইতে উত্তীর্ণ ইন । গোদান করিলে সর্বান্রই গঞ্জ 
কাত হয়। 

& গোদ[নের তুলা ধণ্ম নাই; পাপীযত পাপই করুক ন। কেন 
গোপন করিলে হৃুর্ধোদয়ে অন্ধক্কার বিনাপের ন্যায় পাপ সমুদকই 
দুরে পলায়ন করে। শাস্ত্রে উক্ত আছে... 

ব্রহ্ম ষছারী গোদ্রশ্চ ভ্রণহ! পাগদেহক2। 

মহাপাতক বুক্কো১প বঞ্চকে। ত্রঙ্গাদূষকঃ॥ 

নিনাকে। ব্রঙ্মণান।ঞ%ু তথ। কদ্মোপদুষক 2 

এটৈতঃ প[তদধুক্োহপি গনাং দানেল শুদ্ধ।তি ॥ 
(ইতি বজ্ঝাহপুরাণম,) 


৩৪ গো-জাতির চরবস্থ!। 





অর্থ।ৎ ব্রঙ্গণের সর্বশ্থ ক্পতরণকারী গে।চতাকারী ভ্রুণহত]া- 
কারী পাপী, বঞ্চক, দ্বিগগ ও ব্রাঙ্গণ নিন্দাকারিদিগের পাপ 
গোদনে দুর তয়। 
গে। হগ্ধই অনুতঃ সুতরাং দেমু দান করিলে অমৃত দান কর! 
*হগ। গোপতি বৃধভাই মুহ্িমান রগ স্বরূপ, ধিনি গুণযুক্ত ব্রাহ্মণকে 
বুষ দন করেন, তিনি স্বর্গে বগতি করেন।" গে! সকল গ্রাণি- 
গণের প্র!ণ স্বরূপে উক্ত হয়, অতএব [যিনি ধেম্পান করেন [তনি 
গ্রাণ দান করেন। নেদ্বিৎ বাক্তিগণ অগ্নির সম্বন্ধেট উট 
জবায় হোমসাপন জ্ঞান কৰেন, অতএব যিনি ধেনু দান করেন, 
তিনি ভেমহাধন মন্প্রদান করিয়া থ।কেন। বেদবিং বক্তিগপ 
গে। গণকে সর্ধভৃতের সারণু) রূপে জ্ঞান করেল, এতএব ছিলি 
পেন দান করেন, তিনি সারণ দান করিয়। পাঁকেন। 
বদের নিমিত্ত পাপাটার নান্তিককে গোদান মগ পাপের 
কার্যা। গোজানী শ্যক্তিকে গোদান অপন্দ্রজলক। যে মানব 
কমাইদিগকে গে দ্বান 'থন| প্রত্যক্ষ বা পরোক্ষউ।বে নিক্রু্ 
করে সে অনন্তকাল নরকে দারুণ কট ভোগ করে। ব্রাঙ্মণগণকে 
রুশ নিবত্যা। বন্ধ্যা, রোগাাস্বভা, বিকলাঙগী 9 পর্িশ্রাঞ্জা গো দ$জন 
করিবে না। 
গোঁ পান করিলে কিরূপ লেকে গতি হস, সেই বিষয়ে পরখ 
রাজ ও নাচিকেড় সংসাদ সম্বলিষ্ত পুরাতন ইতিবৃ এ প্লে উক্ত 
হটল। উদ্দাগক খঘি কোনও কারণে সয় পুত্রকে 'যম দর্শন কতা 
বলিব! জভিশ[প দেন। পুত্র পিতা কর্তৃক বার আহত ভহইগ্ন 
প্রসন্ন হউন এই কথা বলিতে বলিতে গতচে গল ও ভূতলে পতিত 
হইলেন। অনস্তর-ভিল্লি যসলে|কে গমন কন্সিলে বসের সা 


গো-দানেরফল ৩১ 
১০০০১০০০১১১ 
তার সাক্ষাৎ তয়, তপন ধর্মরাজ তাহ।কে পৃপিবতে প্রত্যান্্ণ 


করিবার আদেশ করেন। তান সললেন, তোমার পিতার শাপ 
পালিত হইয়াভে, এখানে আমার নিকট বর গ্রা্প করিয়া জনকের 
নিকট গমন কর। এট কথা শ্রন্ণ কবিরা লাচিকেত পৃণ্কানা 
গণের সমুন্ধলোক নিরাক্ষণ করিশ।র ইচ্ছব। প্রকাশ করিতেন। 

মুনি মারের উচ্ছান্ুপাবে পর্্মরাজ দিল) বিমানে আরোহন 
করাইয়। তীঙাকে লেক সমুদয় দর্শন করানলেন। তিনি দেশি- 
লেন নাঁনাবিশ ভবন বত্ুগন্্, চঙামগুলের ন্যায় শুত্র, কিন্বপীরাল 
সমন্ধিত) উপরি উপরি বিশিষ্ট অনেক শত পাসাদযুক্ত জল ও ঝ্ঞ 
তাচার মশেঃ অবস্থিত, তাঁতা নৈদূর্া ও সুর্ধোর নার 'প্রক্কাশমান, 
রৌপাময়, ন্বর্ণমর ও নানাবিধ দ্রবো পরিপূর্ণ । তিনি নদী সঙ্ষপ 
বাঁথি মমুদয, সভা) ব।পী ও দীর্থিপা(নচয়) শব্দাগমান যাল সমৃ, 
সঃম্র সহস্র মুক্ত! ক্ষীর ক্ষরপকারী সরিৎ সকল শৈল সমুদধ, সর্প. 
পুরী শিল্প জল; এনং বৈঙ্ম্বতের অনুমত অনেকানেক প্রদেশ 
অঙ্গোকন করিলেন | অনম্তর ন(টিকেতু পিজ্ঞানা করিলেন, 
এই সকল কাহাদগের জনা নির্দিষ্ট হইয়াছে 2 

যম ঝলিলেন টার! যাঙাপিগেএ ভোগা, তাহ! শ্রবণ কর! যে 
সমৃন্ত সাধুগণ গোর়স দান করেন ইহ। তীহাদিগেরই তোগ।। 
বাহান। গো দাদ করেন, তীত।[দগের জনা অনানা উতকুষ্ট স্থান 
নমৃচ রছিাছে | শস্বভাল!, কাংসাদোহা, কল'াপনংসা .এসং যে 
গো পলায়ন না করে তাদৃশ দেস্ু দান করিলে সেই, গীর শরীরে 
যত রোঁমি থাকে, দাত। তাবৎ বর্ষ শ্বর্থলোকে স্থখভোগ করেন।' 
গে সমূহের প্রতি ্ষমাব;ন, কৃতজ্ঞ, বৃত্তিহীন ব্রাহ্মই গো দানের 
পাতা! যে লক্ধল গে। বনু দুগ্চশ(পিনী বলিষ্ক| বিজ্ঞাত হজ, যাহারা 


৩২ গে'জ।তির ছুববস্থ!। 





ক্রয় হা] জ্ঞান দ্বার লব্ধ, যাহ! প্রাণ বাতায় ত্বাযা জ্রীত ও নিজ্ছিত 
এবং শিবা কালে স্বত্থিরা্দির নিকট ত$তে যৌকৃকরূপে প্রান্ত 
ভওয়। বাজ, সে সমুদয় গে! দান করিতে দেশ ও কালের বৈশিষ্ট 
গায়েন । 

গোন্ান মহাহজ্ঞ, উঞাতে আন্পমাত্র ধনবার হইব, ধাকে। 
গোদান করিলে অক্ষর শবর্গলান্ত তয় । বুষভ প্রর্দান করিলে ,ঙ্গেস 
ব্রশী তক, গো বৃবা শুঞ্জান করিলে বেদ লাভ "হর, গোষুক্ত রখ 
শকটার্দি প্রদাহ কতিলে তীর্গপাভ হয় থাকে । আর কপিলা 
গোদান কবিলে সর্বপাপ বিমোচন হয়। 

গো সকল দগ্ধ ক্ষরণ করত; লোক সমদকে উদ্ধার করে। 
ইহ'লাকে গে। সকল অন্ন উত্পাদন করে, যে তাভা জালিয়। গে। 
গ'ণর ভক্ষা, পানীয় ও কণ্ড,হনাদি না করে। সেই পাপচেত। 
মানঝ নিরতে গমন করিয়। খাকে। যাহারা দশ সহত্র, সত্র,শত, 
দশ বা একটি মাত্র গো সাধ ব্রঙ্মণকে দান করেন, সেই পদপ্া 
গো দাতার পক্ষে পৃর্ণাভীর্থ। নদীম্বরূপ1 হঈর! থাকেন ॥ 

যেব্যক্তি দাযাদলন্ধ অর্থ হায়! গে! ক্রম করিয়! সম্প্রদঃন 
করেন, এবং ধিলি স্বোপার্জিত ধনক্রীত গে! পান কনেন তিনি 
ক্ষয় লোকে সমুদয় ্রাণ্ড হন, তিনি আযুভ বর্যকাল দিবাশোকে 
ফল ভোগ করিয়। থাকেন। 

যিনি গে সকলের প্রতি ভন্কিমান, ধিনি গে। সঞ্ললকে দশন 
করিয়া নিরত অভিনন্দন করেন আর বিনি জন্মাবধি গো ঘকলকে 
প্রণাম করেন তাহার ফলশ্রবপকর। রাজন যজ্ঞ কলিগ ঘে 
ফল ল'ভ ভয়, বন স্বর্ণ দ্বারা যে যন্ত হয়) লমুনয় সাধু ও মিদ্ধখাদগণ 
এক উতয়ে। ভুল ফল কহিষা থাকেন। যিনি আত বিক্র 


গোমর গাহাত্মা । ৩৪ 
তি ই ডি নিত ভিত সরি উট নীতি 
করিনা গে কু করতঃ সম্প্রাদান করেন, যাবৎ কাল ব্রহ্গাণ্ডে গে। 


জাতি দৃ্ট হয়, তানতক।ল তিনি গোঁলকে বনি করিয়া থাকেন | 

. ছু্গমপণে ব্র।্দণ ও গো সকলের পরিভ্রাপ করিলে, পরিআত। 
অশ্বমেধ যজ্ডের ফললাভ করয়। পকফেন।; তিনি মৃক্তাকালে যে 
ঘে বৃ আকাজ্ক। কা 7, এই কন্মখরা তৎ সমুদয় প্রা হটন্কা 
থকেন। যিটি য় গা৫সব!] করিতে অক্ষম 5ইর! নি অক্ষম 
গোগণকে গে'শাল। গান করেন, তিনিও জক্ষা্॥ পৃণালাভ করেন 
এবং অন্তিমে খর্গ এন করিজ। পকেন। ধ্য ব্যক্তি জ্ঞানপৃব্ব ক 
গে। জগহরণ অথবা অর্থের নিমিও গে নিক্রুন্ন করে সে মহাগাপী । 
যে বাক্কি নিরস্কুশ হুইয়। বিক্রয়ার্থ গে! হিংসা অপবা গে ভক্ষণ কণে 
এবং যার! অর্থী হষ্টয়া ঘাতক পুক্ষবকে অনুমতি করে, মেই 
ঘ।তক ও অনুমন্ত! মেই গোর যান পরিমাণ রাম পাকে) তত 
বদর নরকে বাস করে। ব্রণের যজ্ঞ ঝাঘাত কৰিলে যে 
দোষ ধর, গে বিক্রদ্দ ও অপঠরণ করিগে সেইরূপ দোষ, হন্স। যে 
ব্যক্তি গে। হয়ণ করিয়া দ্বিগকে দান করে, গোদানর যাবৎ ফা, 
তাবৎকাগমেহ সেই দাত নিয়ে গমন করে। 


গোনময় মাহা । 


গো-সফলের পুরীষ শ্রীযুক্ষ ) এ বিষণ ইচলৌকে থে।-সমু্ধের 
রঙ 
মহত লক্ষীর সংবাদ মংসলিভ পুরাতন ইতিহ!ন কণিত হই) 


ত৪ গোজাতীর ুরসম্থ!। 
গাকে। লক্ষ্মী মনোভর কলের পাতণ করিয়। গো অধ গ্রালেশ 
করিলেন এনং তাহাদিগকে সম্বোধন করিয়া! কঠিলেন ছে গো গণ! 
তোম।দিগের মঙ্গল হউক | আমি লোককান্ত। শ্রী নাঙে বিখ্যাত । 
লৈতাগণ মতফ্ৃক পরিতাক ভয় কন বিন ভয়ে আর 
আয দ্বেষগণ আমার সাল্পিপা বশতঃ নিত্যকাল আমোদিচ রাহা 
ছেন। উত্তর সূর্য, পোষ, বিধুঃ, অগ্নি প্রভৃতি দেবতারা মদধুক্ত 
তা শিদ্ধ ভটতেডেন | তে গো পমূত। আমি বাতানে আবিদ 
তউ তা সর্যেতোভতে বিন তয়) আমি ভোমাদিাগব নিকট 
স্ভত বস করিতে উচ্ছা করত তোনবা আমার বাকা রক্ষা 
করিয়া শীযুক্ক 5ও। 

লঙ্মীর বাকা শ্রবণ করয়া গোঁগণ বলিল, ভে!মাব মঙ্গল তউক, 
তুমি চপলা ও অস্থিরা অ্এস বভ বাকি'র সহিত সম।ন ভাবাপন্া, 
ভুতদাংস্স মক! তোমাকে ইচ্ছা করি ন১যে স্থানে তুমি অনুযক্ত 
থাঁক সেই স্থানে যাও । 

লক্ষী বললেন, গোগপ, তোগর1 খে আমাকে অভিনন্দন 
করিতেছে ন', উক্কা কি ক্তোসাদিগের উচিত? আমি আনার 
ছল্লত' সহী সাধবী তোমরা আমাকে কিজন্ত গ্রহণ করিক্ছে না? 
দেন, দ'নব, মানব, গন্ধর্র, পিশাচ, উরগ € রাক্ষসগণ আত্ান্ত উত্ৰ 
তগগ। করত: আমার শেবা করিয়। থাকে । আমি গযং তোমা” 
দিঃগঞ্জ নিষ্ট লষ্মগত!*হইয়াছি, তোমর! আমাকে গ্রাগণ কর। 


গোগণ বলিল) জামরা তোম'কে অবমান ন| "পরাভব কি- 
তেন্ছ না, তুমি অস্থির! ও চলচিত্ত, এজন) তে|ম!কফে বর্জন করি” 
ছু 
তোছ, বছ নংকা বঙ্গ ফলকি? হে অন্দে! তোমার ছার 


গোম মাতম । ৩৫ 
০২০৩ তি 
আমদের কি ঞহবে? আমর একলেই বপুষামতী, তোমার 


যেখানে ইচ্ছ। গমন কর। 

তঙ্ী বলিলেন, হে মানশীয় গে।গণ! ভত্বোমর1 আম।র প্রতি 
গুসন্ন হও | তোমন। আ।মাকে প্রন্যাখান করিলে আম লোকের 
নিকট অবজ্ঞঞ্ত ঠইবশ তোমরা সকলের শরণ) মহাভাগু, অভ- 
এখ এট মিলত ভঞ্জমান] অনিনানীর| শরণাগতাবে পরিত্রঃগ কর। 
হে কল্াখিঞ্জণ! আমি তোমাদগের নিকট সন্মান কামন। 
করিতেছি, আ।মি তোম1দগের অধোবস্তি অতি কুৎমিৎ এক অঙ্গে 
বন করিতে অভিল।ষ করি। হে নিগ্পাপগণ! তোমাদের 
অঙ্গ মধো ঝোন স্থানই কুৎসিত লয়, তোমরা পণা, পরিত্র ৪ সুক্তণ, 
অতএব তোমরাই আদেশ কর, আমি তোমাদিগের দেহের কোন 
স্থানে বাস করিব? 

করুণা বৎসগা কল্যাণদায়িনী সেই সমুদয় গোগণ স্ত্রী কর্তৃক 
এইরূপে কথিষ্গ হলে সকগ্গে সমবেত হইয়। মন্ত্রণা পূর্বক তাকে 
কিল, হে কল্যানীস্বা যশস্বিনি! [তোমা সন্মান ঝর! জাম।দের 
হাবশ্য ক্তব্য কর্ম, অতএব তুমি আমাদিগের শরুঞজে আস্থিত 
কব, ধেহেতু আমাদগের হইত পবিরো। 

লক্ষ্মী বলিলেশ) ভাগ। বশতঃ তোমরা আমার শ্রাতি অন্ু- 
গ্রচাতুক 'গ্লন্নত। ঞরিণে, অতএব এভরূপই হউক, আমি প্র'জতা 
হ্টল।ম। অভএব ধে মানস তক্িসহক্তাবে তোমাদিগের বাশন্থান 
গুতাহু গ্রাতে পরিষ্কার করিবে সে মানব আজীবন শ্রধুক্ত ৫ইদা 
পরলোকে গোলক প্রাপ্ত হইনে। যে মানব প্রাতঃকালে বিষু- 
আশি, শিবমালার। দেনগৃতভ এবং তুলণী বৃঙ্ষমুকে গোমছ দ্বারা 
গাঞ্জীন। বিনে পে অয় হাল কাজে 


শু৬ গো-এ।তিবঠ৭ব।। 


সাগর 


হেভাতবদণ। গে! সমু্র উতৎপপ্তি, মহ্াত্ব। গ্রাভৃতি শার্ণত 
শুল) এক্ষণে সকলের দিকট বিনীত নিবেদন, গে নকলের প্রতি 
সন্থ।সঠার করিনেন, উঠাদিগকে ক্ষুতপিপাসার সময় ভণ ও জঙ্প 
দিলেন এবং ইচানজিগের স্থাস্থা প্রভৃতির বিষয়ে লক্ষা রাখিবেন। 
গে! সকল লক্ষ্মীব মুল, গোগণে য'ভা প্রদ্ত ঠয়ও তাহা লিনষ্ট 
ভানা।« গে। গন্কলই হানানী পুষ্টি স্বরূপ । গোগণ দেবডাদিগের 
পরম হবি অর গ্ববপ, স্থাচাকার ও স্যটুকার গো সবগ্তী লির়ত 
গ্রতিষ্ঠিত রহিয়াছে 1 গো সকল যাজ্ঞর ফল, গো সমূতেই যজ্ঞ 
সমুদয় প্রতিষ্ঠিত বহিয়াছে' গো সকলকে কীর্ভন না কিয়া শয়ন 
ফরিউননা, তীঠাদিগকে ম্ম্মণ না করিয়াঃ চামন কর। অবিধেয়। 
সন্ধ। ও গ্রা[তঃকালে গো সকল নমন্কার করিবে তাহ! তলে 
পৃষ্টা লাভ ভইবে। গোগণের মুন্ধ ও পুরীষে লক্ষ্মী বাঁস কৰেল, 
ছতরাং ইতাদিগের সম্বন্ধে যনে কোনও বাপ অভক্তির প্রশ্রয় দিবে 
ঘু.। গো কদ।চ আধজ্ঞ। করিবে ন', দঃশ্বপ্র দর্শন কবিলে ইঞ্াদিগের 
মাকাআ্ময কীর্ভন ধ্রিলে) তাহ'হলে পর কোনও তয় খাকিনে না । 


গো-গশংসা। 
যর গাঝে! জগত তত্র দেখদেব পুরোগনা ! 
যর গাশ স্থাত্র লগ্লী; সাংপা ধর্ঘুশ্চ শাস্বতঃ ॥ 
সর্ব রূপেষু তা গা স্িঠস্ত/ভিমত। সদা । 
ভানঃ পরবিলা মঙ্গল্য। দেবানাপি দেবত। 1 
যস্ত' শুশ্রাতে ভক্ত্য। ম পাপেভাঃ গ্রামুচাতে ॥ 
( উতি বরাভপুরাণম্‌) 


যেখানে গো, দেন দেব পুয়োবগ] জগৎও সেইখানে, যেপানে 


গোছা । “৩৭ 
ঠা 


গো, সেখানেচ লক ৪ গাখত সাংপ। ধর্ম বাদ করেন। ণে। 
পরম পনিক) সঙগলদারী এবং দেবতাগণেরও দ্েবত।। ঘষে মান 
ভক্তিপুর্বক ঈহাদিগের সেব! করেন, কিনি সর্দপ।প হষঈভে সুক্ 
হন। নদী মধো বুষ্টি পতিত হইলে তাঞ্ধা যেমন আমুদ্রে নীত হর, 
লেইরপ একমাত্র গো-সেন। করিলে যালতী দেবতার লেন! 
কর হর, যেহেত গোর দণ্ড স্মূতে মরুগপ, জিহ্ব।তে সরম্বতী, 
খুব মধো গন্ধন্দগণ, খুবাথ্রে পরগ সকল, সন্ধিস্থলে সাদ্]গণ, 
লোচনদ্বয়ে চল ৪ স্ুর্ধা, ককুদে নক্ষররনিচয়। পুচ্ছে পর, অপানে 
সর্ঘবতীর্প, গ্র্রঃবে গঙ্গা এধং নানা দ্বীপ মমাকীর্ণ সাগর চতৃষ্টঘ, 
লোমক্ষুপে সধিগণ, গেয়ে লক্ষ্মী, রোমে বিদ্যা) ত্বক ও কেশে 
অন্ন দ্ব বর্তম।ন কভিষ।ছেন। দৈর্ঘা, ঘৃশি, স্াতি, পুষ্টি, বুদ্ধি, 
শান্ত, মেধা, লঞঙ্জা, ী্তি, বিদা শাস্তি ও মতি গো শগীরে সর্বদা 
গমনাগমন করিতেছে । গে! গশাসা সন্বলিত এই অপূর্ব 
আপ্যান বরাহ পুনাশে উক্ত কউয়।ছে ষণাঃ__ 

দভেযু মরুতে। দেসা ছিহ্বায়াস্থ শরস্বতী। 

খুর মগ তৃ গন্ধরর্বা; খুব।ত্রোধু ডু পল্পগাং॥ 

সর্ববসন্থিষু গাধা!শ্চ চন্দাদিতো। তু গোচনে। 

ককুদি সর্বানক্ষত্ং লাঙ্গলে ধর আশ্রতঃ॥ 

অপানে সর্বীর্ঘ।নি গুআ।লে জাতুবী নদী। 

নান! দ্বীপ সমাকীণ! শ্চতান সাগরাম্তপ। ৪ 

ছয়ে! যোমকৃপেহ গোমনে পদ্মগারিশী। 

রোমেষু সন্তি বিদ্যাশ্চ 'কৃকেশ্খেঘন বং & 

টৈর্ষাং ঘৃতিশ্চ ক্দান্তিশ্চ পৃষ্িবদ্ধিস্তখৈদ চ। 

শ্বৃতির্মেণ! সখ! লত্ছ। দপু বীত্তিস্তখৈব ৮ $ 


ঞ্ গো-জশীয হুরসস্থা। 





বিদা! প।ভিরমতিশ্চৈব সম্ততি পরম! তথা ॥ 
গছ্ছস্তী মনুগচ্ছন্তি এতাং গাবৈ ন সংশরঃ | 
ইতি বরাহুপুরাপং। 
গে! মমৃষ্কের চাপি পদে তপম্যা। শৌচ, দয় ৪ সভ্য াতিটিত 
»হিদাছে। ময়েন্দুও গে।গণের কর্চনা করিয়াছিলেন। তগবন 
শ্রীকৃহ। গরন বত্বে গো পালন করিতেন, এমন গোজাছির প্রতি 
যাহারা হত্ব লগ নল, তাহার! মনুষা ন।মের ক্ষণে।গা। 


দ্বিতীয় অধা। সম্পদ 1 





ততীয় অধ্যায়। 





গো-জাতির অবস্থা--উন্নতির ব্যৰস্থ'। 


শী শমী হান্ট 


গ্রে। এ দেশের প্র।প। অন্ধের চক্ষু, খাত পদ, দুর্বালের ঝকা। 
যোঝআছীনের জীবিক|, বপিকে র অর্থ, কৃষকের স্বর্বস্থ এব' শীতার্ত 
আগ্র। এরূপ ম্গোপকারী গ্রাণীর যতই উন্নত জা ততই দেশের 
মঙ্গল, কিন্তু দুখের বিধদ ইছাদেন উন্নতির গপরিনর্ভে ক্রমশঃই 
অধোগতি হইতেছে। এক্ষণে কি উপায়ে ইহাদিগের উন্নতি 
সাধন করিতে গারা বাদ তাহাই দেখা যাউক। 

অ।মাদের দেশে অধিকাংশ গৃছেই গো দৃই হইয়া থকে, কিন্ত 
নিরতিশয় আঙ্গেপে্ বিষণ এই ফে। অনেক গৃহস্থ ইহাদিগের গ্রাপ্তি 
অ।দৌ ঘর লন ন।। অধিকাংশ গেম্বামী এরূপ নিষ্র যে, 
আপন প্রতিপালিহ গে। সকপকে গ্রাতে গোশলা হইতে বায় 
কিয় দি সন্ধা।কালে নরকড়লয ভীষণ দর্শন কমিমশক্সমাকীর্ণ 
লেই গোশালাদ আ।দদ্ধ করিয়া! দিয়াই অ!পন।র কর্ড) শেষ 
হইল যলিয়। মনে করেন! মপাানে বৌদ্রে এপী়িত পিপাশা্ 
গে। সমূহ যখন গ্রান্তর হইতে গৃহাভিমুখে খাখিত হন তখন 


৪০ গো-গাতি হুযবস্া। 





ত|হার। মনে করতে খাকে, বাটা যাহলে প্রচুর খাদ) ও 
জল গাইবে, কিন্তু 'গুহে উপস্থত হ্ক্জটা যখন তাহারা 
দেখিতে গার পানার্থ জল ব। ভোজনার্থ তৃণা্দ নাই তখন 
নীরসে অর্জন্সঙ্জন করতে গাকে। কোন কোনও 
নরাধম পিশাচ এপ দয়াশূন) যে, আশ্রত গো হকলকে খাদ। 
৬ পানীর দেওষ। দুরে থাক, তাখান! গৃছে পদ।পর্ণ কিবা 
মাত্রই “য|ওন! চিন! খাওগে ন1” বলিয়া প্রহার করিয়। 
বিদায় করি দেল। গোজাতি দার আধার, তাহা ন। হইলে 
তাখাদিগের শাপে দেশ এতদিন শ্মশনে পবিণত হইত? 

গৃহপালিত পশ্তুগণকে পুরবৎ নেহ ও পাপন কণা গুচস্থের 
ঘবপা কর্তব) ক্স) তাঁচাত গো আমাদের পু দেবতা) 
হহার গ্রতি নিষ্টাচরণ করা আজ্মাননতির পণ গররষ্কার কর 
মাত। যখন সামান্য বত্ধু কমিলেট, এনং একটু স্বথ তাাগ 
করিগ্লেই গাপ যুক্ত এবং সঙ্গে সঙ্গে গ্রভৃত লাভম/ন হচতে 
গ1গ তখন আমর! তাখা নাকার্প কেন ৪ আমরা ষপন নদের 
জংবধ্গরের থপ দ্র হরর করি! নাখি ইহাদিগের ভন 
সেই রূপ খড় ধম কির! পাপ! প্রতেতক গোস্ামারছ অথ) 
কর্তল্য। 

ত্ণ গোগভীন্গ গ্রাণিসমুক্রে অতানস্ত মুদবোচিক ৪ পুরি 
খদ।, মতর।ং যে মক্কা হান গোচারণের জথা স্ব ময়দান 
নাই, তপার ৩/ত1কেরই স্ব শ্থ ক্ষেত্রে মধ! কিঞিং কিঞ্চিৎ 
জাষ পৃথক করি ঝবিন, তাহাতে ভূগের আব দ কর! উঠৎ। 
ইহ।ঠে কেই যেন আপনাকে ক্ষতিগ্রস্থ নোধ নাকরেন, যে হু 
কছেক ঝাঠ। জগিতে ধে গরধাণে শমা উতগম হইঙে গরে 


গে। জ।তি? আসস্থ। -উঈতিল ব)বছা। ৪১ 
১2 উকত 


উহার মৃশা অপক্ষ। গে। সকলের জন) ক্রীন্ত তৃণ ও খড়ের 
মুল্য অনেক আশিক হুইল থাকে । এক সোড়। বলনকে পান 
করিতে মাসে অন্ততঃ পক্ষে দুষ্ট টাকার তৃণ ক্রয় করিতে হস) 
স্থুতরং বছার ৩। ৪ যোড়া বা তদপেক্ষ। আধক গাভি থাকে 
উাপ।দিগের গঞক্ষে গ্রাতিদন তৃণ ক্র কর। দতজ নঙে। কিন্তু 
গুব্ষোক্ত উপায়ে যদি সকলেই আপন জমির মদ] কতকাংশ ডণের 
বাসদ করন, তাহ! হঈলে তাকে আর গয়স খরচ করিতে 
ছঙ ন। ক্ষেত্রে শশা অপেক্ষা ভূণ আনেক অধিক উতগ 
হয়, দুতব!ং যাছাদিগণ গো নাষ্ট তাহার।ও এই গ্রাকারে আবাদ 
করিলে লান্ধবান হুইচহ পাবেন | তৃাস্যতীত খড়ও গোপাতির 
কম এ্রায়াগপনয় নচে, ম্থৃতরাং তাহাও যণেষ্ট পরিমাণে সংগ্রগ 
কদিয়া াখ|। উচিত। 

খ'দা।ভতেরী গবেই বিশুদ্ধ গাঁণীয় জলোয তব ইহা দিগেের 
জলনতন অন্যতগ কারণ । অপরিক্ষ'র ভীঙা স্বাস্থ্যে বড় ক্ষতি 
কাম্ক, ছতাং ইচা।দগকে শিশুদ্ধ কৃ'মকীটবজ্জত বিশুদ্ধ জল 
গান কর্রতে দেওয়। অবশ। কর্কৃনা। ছুঃখেক নিষদ্ অনেকে 
মনে করেন, যেস্থ।নেরই হউক না কেন ইছান্দিগকে জাপান 
করাইলেই হন়। এই ভ্রান্ত ধরণ।র বশবৰী হুইয়। অনে.কই 
ইঞাদিগকে [নিকটসত্তী ডোঁ11) খান! হইতে আমল ছুর্ৃ্ধী যুক্ত 
ভাগ গান করাইয়া থাকেন। ইহারা পণ্ড জাতি ইহদে 
চিস্তাহত বোপ নাই,যে জলই দ ওন| কেন, ইছান। তাহ।ই পান 
কয়০*, কিন্তু গোস্বামীন ইকাতে অপন্ম ও ক্ষতি লুতগা তাহা 
এরূপ পন করান সন্ব-ন্ধ বিশেষ মনর্ক হঈনেন। 

পন্তট আল', কখন পিশাস। গায় বলঠে গানে গা, 


গহ গো-্জাতির ভমবস্যা। 
(আও 8০০০০ তাবে রি 
আন) গোস্বামীর ইক।গিগকে অন্ততঃ তিনবার জল 


মেখন উচিত যারা 'গ! রাখালের উপর অত্যন্ত বিশ্বাস 
করেন) তীতার। গ্রয়েই গতারিভ গুন । গো-রক্ষকগণ প্রাই 
অগ্ল বরস্ক পাকে এসং নীচ জাতী হুওগাগগ পর্দের দিক তাহা" 
নিগেন দৃষ্টি সাদৌ থ।কে না। ইহারা যেফোন গকারে আপনার 
নি কর্থা করিলেট আপনর দায়িত্ব শেষ হইগ মনে করে, 
অতএব সাখালগণ লিয়মমত জলপান কনা কি ন। এবং তে 
স্থানে জঙগপান কর।র, মেই জল [বগশুদ্ধ কিন। তা্মঞ্জে তীব্র 
ছি র।খিবেন। টি ২ 

গে।শালার দুর্দশ! গোজ।ভির অবনতির একটি প্রধান কাঁরণ। 
ফাটিত যে হ্যাৰ জগ|ড়নিবত নিয় ভাদ্র ৪ মশক্কুলসম।কীণ সেরূপ 
স্বনই গগ্রয় গোশালার জনা নির্দিষ্ট তইয়া লাকে। রূপ” 
স্থানে বাখু সাধে সঞ্চালিত হতে ন। পাওয়ায় গো সমুছেজ 
গী।য়েই স্বাস্থ্য হানি হইয়া থাকে। গোস্বামীর আন একটা 
জবিস্চেন।র কার্ধা এইষে, তিনি গো শালার নিকটে (কেহ 
জন্য এর করেন না) একটা ক্ষুদ্র গর্ভ খনন করির। তাছাতেই 
গোনর। চে।না* এমনকি বাটিছ্থ শিশুগণের পুরীষা দিও তন্মপোই 
নিক্ষেগ করিব।রও বনোবস্ত করিয়। পাকেন] হতভাগ্য গে! 
সকল সেই আর্দ্র ভূমিতে উপনিষ্ট হইয়া নিকটস্থ গর্ত হইতে 
এাঁব|ছিত ঘর্গন্ধ লাঁঘু গেখনে দারুণ যন্ত্রণার অনুভব কারতে থাকে, 
ভাতার উপর মখশকের দংশনে অস্থির হই তাচাদিগকে গো- 
শাল!র ততুদ্দিকে ছুট।ছুটা করিয়। বেড়।ইতে হয়। গোশাণার 
(নকটে যাইপেই মশার ভে ভে। শব্দে অন্থর হইতে হম, 
জ্বতরাং জর্গলাবদ্ধ গো সমুছ ত|হ।দিগের দংশলে কিরূপ ভীষণ 


গা! জাতির অনস্থ(-উন্তি॥ ঝস্থা। ৪ 





মন্তরণ। ভোগ কে তাহ। অহজেই অনুমান, পর, যাতে 
পযে। 

গৃহন্ব।ম; স্থ।ননির্ববাচনে হঠক|কিতায় পরিচয় দাই নিশ্চিন্ত 
হন না, তিনি দেই নির্মাণে অদিকতর অজ্ঞতার পলিচ॥ লিমা 
পাকেন। গে।শালাতে প্রায়ই জানাল। থাকে না, অথচ একটা 
কু গৃহে অনেঞ্জ গুলি গরুকে আবদ্ধ কার! রাগেন, স্বাম 
গুশ্বসেন আ্ন্য জামাদের যত নাষুর প্রয়োগতা গোঞন তরপেক্ষ। 
আনেক অপিক্ত বাছুন গ্রোজন চহয়! থাক । গুতর।ং একগুষ্জে 
ভনেকগুলি গো রাখিতে চইপে প্রচোকের আাম্মুশে এক এবটা 
জ।নালা রাখিয়। দেওয়। কউরা। ইভাতে সক্কালহ [বদ্ধ 7মী,৭ 
সেষন করিতে পায় এবং তথায় কীরমত বায়ু ১ঞ%1/লত থাক 
মশকের সংখা।ও জানেক কম হর 1 অহএন সবলেরত গোপাল 
গসাক্ষের ললো।বত্ত কর। গ্রাদোগন। গোখল। একপ ভাবে নিম্মত 
ছওয়! আবশ)ক যেন তান এক পা্বে ঈষৎ ঢলু হয়, এনপ 
হইণে গেমুর জাময়া থানখেন। এনং খেজেও আর হয় না। 
এইরূপ গাবাহিত মুত্র পরিয়। বাথিবারফানা গে।শালাগ নিকটে 
একটা ক্ষুদ্র গর্ত খনন করিয়। তাচ।র ভিতর একটা মৃ- 
পারে রাখিল। দিতে হয়। তাহাতে মুর সঞ্চিত চইবামাত্র গৃহের 
কোন কেন উ'দ্ভাদ কিন্বা। গেম স্তংপে ঢাপির! দিতে হয়। 
গেমুর অতি উৎকৃষ্ট দার। 

গোশ।লা রীতিমত পরিক্ষার কব না হইলেও গোঁগমূক্ের 
স্বাস্তাভঙ্গের সম্ভাবন1) হ্ুতরাং সকলেরই দিনে ২৩ বান উহা! 
গাঃফার কা কর্তব্য। অনেকে গাঁতে একলার মাত্র গেশালা 
গরিফ!য় কয়েন, এবং মধাহে ও সন্ধ'ঝ,লা ঝাটও দেন ল|। 


৪6 গেজ দিয় ছুজবস্থু 





কোনও৪ গো মলতা।গ কঙ্গিবা মাত্র তাহ! দূর করিয়। দেওা বর্ত্য। 
আঅ(জক!লনেক শিক্ষিত! গৃথ্পী নিজ হস্তে গে।গলা পগ্কান কর! 
জপমানের ক।ধ। মনে করেন, কিন্ত তাহ! অতিশর অনা1য়। বরং নী 
উাভীকে গোশালায় গ্াবেশ না করিতে ছেওয়। উচিত 1 আমাদের 
সাপ্তেও নিগ হস্তে প্রতিপিন গোশাল| পরিক্ষার কর। মহ! পুণে 
ই] বলিষ! লিখিত আছে। এ শিষয়ে গৃগের সকলের মনে? 
গু থাকিলে কাহারও কষ্ট হয়না, অণচ একটা পুণ্যগ্গনক 
ফাধ। ভআনাদ(লে গাঁধিত হদ এবং হাঙে মজে [নিঙ্গ নিগগ গ্রাষ্ি 
গলত গে। সমূুছের উন্নাত হইয়। থাকে। 

গোশ।লায় আলোক প্রবেশেনও গথ রাখ। উচিত ইহার 
গাঁরি ধারে বৃহৎ বৃহৎ বৃক্ষ থকিতে উপযুক্ত পরিমাণে বাধু 
পঞ্চ।লনের় ৰাঘ।ত ছটিতে এ]ারে। গোবর খুরে মেজে ছি 
তির ও মুত্রা্দ মংঘোগে বর্দাম যু হইলে শক্ত কবর ম।টা 
দিঙা তাহা পিটাইয়া দেওয্জ।উচভ। মেক্সেটী একটু ঢাল হইণে 
এব* ত।€1 বাধাইয়া [দলে আও ভাগ হয়। 





তৃতীয় ভা সমাগত । 


চতুর্থ অধ্যায় । 


গে-জাতির চিকিৎসা 


এইরূপ ক্ষুদ্র পুস্তকে গে-লাতির মকলপকার রোগের চিকিৎ 
সার (বিশেষ বিষরণ দেওনা। অপভ্তভথ, তত্র'চ সাধারণের উপ- 
কারর্থ কডিপম গ্রধ[ন প্রণ।ন পাড় চযাহ। আমর। সচর।ছুর 
গ্আা(তলছ মাপা দেখাত পা, তাছ।€ত বিবরণ সংঙ্ক্ণ। (দ৪র| 
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৩1 কটি ২ 


বাত--গরীর বাত হঠঞ্ধে, লৌং _গোজাহন্। পাষের গাইতে 
তাপ দিবে। 

শুক্র মন্বন্ধায় পী?1-_এই রোগে বৃষ তেগ্ে। হীন, ও নিতাপ্ত 
ছুববল ছুছয়। পড়ে, সব্ধদ।হ প্রাআাবেগ আহত শুক্র মাধণ হ%। ভহা 
বি41ঈ7 করতে হইলে পালের শিকড় ৬ নোক্ত। তুল্য পিমাণে 








৪৬ গোজাতিয় ছজবস্থ!। 
ভিন্গাই। একদিন অন্তর ছই!কিমা। উহার কা গ্রাতিদিন অর্ধ 


পোনা করিয়া খাওক|ইবে। মাড়ের বীজ কাটি আমা- 
নির সগিত এক কল্তঃ খাওয়টপে্ এ ঝোগ ভাল 
হর! . 
দাত নচ়1-গরুর (তি নড়িগে তে তে ঘর্ঘণ করিম 
কট কট শব্ধ করে এসং ভাল আহার করিতে পারে নো নড়া 
দাতের গোড়ায় হবিজ চূর্ণ দির তৎপরে একটু তুল। সর্প তৈলে- 
ভিব্গাইযা সেট স্থানের উপর দিবে এবং ছুই ঘণ্ট। গরুর মুধ 
বান্ধিযা রাথবে। 

বটের ঘ|--ব ট অঙ্গ পরিমাণ ফটিলে জল সু! খৌন্ভ করতঃ 
ত।হ।তে কিঞ্ধিৎ মাপন লাগাইয়! দিবে। আর্ধক ফার্টিলে কিন্ব। 
'। উন! পুঁজ বহিগত হইলে নিমগাতার গরম জগ দ্বাগা এাতান্ন 
৪৫ বাব উত্তম রূপে ধৌত করছ: ফটকো্ন ছুই আনা) সফেদ। 
এক আনা, ঘি এক ছট।ক, মোম অর্থ ছটাক প্রথমে ঘ্বত ও 
মোম ভিন্ন ভি পত্রে গণ।ইয়। উভয্ একত্র করিবে, পরে উহার 
মহিত ফটকিন্ি ও মফেদ| মিাইন্স| মলম প্রস্তুত করিতে হযচ্জ। 
এই মলম প্রভ।হ বাটে লাগাইজ। দিবে। প্রন্তন গাছে কিছু 
মৃন্তিকা পাত্রে উৎা প্রস্তুত করিয়! বখিবে। 

(শং তাঙ্গ।-_গরুর শিউ ভাজির! গেগে ঘুর ছাই চূর্ণ কারয়া 
উহাতে লাগ।ইয়। দিলে ভাল হয়| 

পোক। হইলে--গাটেন বীগ বাটিনা ঘাপ্পে দিলে পোক। মবিয। 
হাত! গ্রভ'তে গানোখান করিয়া! জলপ্পূর্শ করিলার পুরো 
একটানে অংপাঙ বাছুড় হুড শিকড় তুলিবে। গে শিকড় 
গর গজায় ঝান্ধয়া [|দঝে। ঘছেজ হমত্ত পে] বাছদ হইয়া 


গোগ্গাতিন চিকিতস।। ৪৭ 


বারাটা 


হার । [কন্বা ঘালপে ফেনাইল লগ।ইলে ইহাতে প্রেব। ও ঘ1 মমন্হ 
আরে।গা তইয়া যার়। কিট 

কুদি-এই রোগ হইলে গরুব পেট মোটা দেপার়, খানের 
রোম অত্যন্ত আংলগ! হল্স এমন কি টানিলে সর্প।ঘাতেব নার 
অনেক রোম উঠিয়া যায়! গঞ্ প্রাঙ্গ্ কাশিতে পাকে ৪ ভর্বল 
হইয্প। পড়ে। হত দিয়! চামড়। চাঁপিছা দিলে চামড়ার ভিতর 
বছ বজ শব্দ করে ও চামড়ার বর্ণ ধুলর বর্ণ হয়। এই রেগে 
গরুর চক্ষুর তে কাময়। যায় অতাস্ত তৃষা ও ক্ষুপ। হয়। ণোগপনার 
নিয়ে ফুলিয়া উঠে, গরু অনেক আছর কনে কিন্তু পরিপাক হন্ন 
না। ইচ আরেগ। করিতে ভইলে, হকার গলের সত গুটী- 
কন্তক কাগজী লেবুর গাভা বাটি] পুনরায় একটা পাতর বাটিতে 
এসটু অধিক পরিমাণে হুকাঁর জল দিয়া গুলিযা তৎসহ এক 
ছটাক লবণ মিশ্রিত কৰ্য়। উহা! ছাকিয়! লইবে এবং গ্রতিদিন 
এক পোয়। খেবন করাইবে। ইন্কার ছ্ান। ভিন চালি দিন মধ্ো্ট 
কমি নষ্টহম্ব। লবণ এক তোলা, হীরাকষের খুঁড়। হই জান! 
এই ছুই দ্রনঃ একত্র করতঃ গ্রাতদ্দিন কলার পাত।র মধো দিয। 
হইবার খাওয়াউবে। 

আ(থনে পোকা ঘ।-গরু দৈব বশতঃ পুড়িলে তৎস্ণাৎ ঝল।- 
গাছের গাক্ষা এটে বাটির| দগ্ধ স্থলে দিবে! তাহা হইলেই সমস্ত 
যগ্তণ। দূর হয় এবং ক্ষত হইবার আশম্ক। থাকে না। পুডিঝামান্র 
চণের জলা ও ন।রিকেল তৈল সমভাবে মিশাইয়া তাহাতে তু! 
ভিজাইয়। দগ্ধ স্থলে দিয়। ছেড়। কানি দ্বার! বান্ধি্। রাধিবে। 

সাধারণ ঘা-গকুয় মাধারণ ঘ! হইলে আণবা গ্রসবকালে 
গ্রদব গান কাটি।। গেলে নাগিকেশ তৈপ ১ ছটাক, পুন ৪টা, 
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বপন কাটা লাবিকেল পে উত্তমকগে ভা'জয়। ছাকিয়। গেই 
তৈল ঈষগষ্ট গাকিত্ে থাকিতে ঘাকে দিলে। 

বক্তামাশার-__এট যোগে পেড়ানির গঙ্গে কক ভেদ তর, 
দাঁদনা বসিয়া যায়, পেটে সেদন| হয়, মাদিনর কালে বেগ দেক্ 
1 ্ঠ কুধা তক এব" দুর্দাল ভইমা পড়ে। শ্রগা থাকে কিস্কু 
্ব/ভ।কিক জ167 কাট! ন্যার জা9র কাটিতে পায়ে মা। লাক 
ফান ও 151৩1 ভর, চক্ষু বসিয়া যাঁর, গ। শিচলিছ1! উঠে। 
অফ" কিন কানা, সফেন। আদ্ধ ছটাক, চা খড়ি চূর্ণ ১ ছট।ক, 
৬ বয়উ্রসা একত্র কতিষ্জা গ্রাথম দিন ভিনবার দেনন করাটবে। 
তৎপর গ্রাঙাড একব|র ফোনম করাতে হয়। ক্সতাল্পদিনের পীড়া 
হলে প্রথম দিন ঢইবান ও তৎপরদিন একব।ব খাঁওয়ইলেই 
রোগ অ।রোগা হয ফায়। পীড়। শাস্তির গর গু অভান্থ চূর্বল 
ও শীর্ণ হট! পড়িলে, লবণ ১ ছট।ক গোলদরিচ চূর্ণ সওয়াতো!ল! 
শুঠি চুণ সালা, জ্য়ান টুর্ণসযান্োলা চিরতা! চূর্ণ সগয়াতোলা, 
এট কা ড্রলা ট্টত্বমবূগে চুণ ও মিশিত করিয়া ক্মদ্ধি ছর্টাক গুড় 
গু কিঞিং উঞ্ণ মাড়েব সঠিত খাওখাউতে হয়। গ্রীতাহ এফবায় 
করি তিল চি দিন খাঁওয়াইলেই যণেই। 

রক্তক্ণ নিস|রণ-কোনদপ আঘ।ত বা অস্ত কণ্টকলি 
জায়! কর্তন বশতঃ ক্ষরণ তলে তামাকের গুল গুড়া করিয়! সর 
বন্দ খণ্ডে কিয়! সেট গুড গত স্থলে দিলে রক্ত বলা হই ফায়। 
ঘ।নে বদ দিয়! তকুপরি কল!পাতা দিবা দেকড়। ছার! বালিয়! 
দিষে। 

গর্ভআাদ-__গাঁডীর গর্ভআাব হটবায পর্বে হরিজদর্প উজ্জল 
দ্বার লয় একএরাকার পদার্থ পরার ঘা দি গণ্ভাইজ! পড়ে। 
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ক্রমে ক্রমে সেই তরল পদার্থ গড ও কুবর্ণহক্স। গরু নিস্তেজ 
উড পড়ে ও তাচার নিশ্বাস ঘন তন বহিতৈ থাকে । তখন গরুর 
পীজরায়ভাড দিলে বোপ তল পেম পঁতরাশ্থি উঠিতেছে নামিতেছে 
শী সমন্কে গাভী গাল ছাড়িয়া একটু দূরে যাষ। গর্ভপাত কইশে 
জানিতে পারিলে সেঈ গাতীর নিকট বাড, মল মূত্র বাকোন 
* গরকার দুর্গন্ধ ট্রবা রাখিবিনা। 'একটা গাড তে শীতল জল লইয়! 
গরুর পুচ্ছ তৃ্ল্ধ। ধীরে থীয়ে মলদ্বারে ঢালিছে খাঁকিবে। কিম্বা 
গুপ্ঠ দেড় ছটাক, লবণ অদ্ধ পোকা শুঠ চূর্ণ সগ্য়া তোল|, গন্ধক 
চূর্ণ দ্নেড ছটাক ঢুই সের গরম জলের সতিত এই গকল দ্রব্য একগ্র 
কৰক! শীভল করত দেবন করাঁউবে। কিনা গোলমরিচ ১*ট। 
গতি চূর্ণ হুট তোলা, সৈন্ধব দেড পোয়া! গুভ আধ পোগা, সোরা 
চূর্ণ আধ ছটা, গন্ধক চুর্ণ চারি আনা, এঈ খকল ড্রবা একত্র 
করত ঈষতুষ্ণ ভাতের মাড়ের সঙ্গে গুলি! খাইনে দিবে। 
গীনাস ঘা-গরুর নাকে এই ঘা তয় । মেটে মিলুর সিকি 
তোলা, কেন্টুরের রস এক ছটাক, ঘোড়ার মু এক [ছটাক এই 
গুলি একত্র করত একটা বোতলে পুরিয়! ছিপি বন্ধ করিস! 
ঝ।খিষে উঠ! দুই দিবল পরে অল্প অলপ কর! খায়ে দিলেই 
আরোগ। তইবে। এ 
জিহ্যার ঘা_ফপি গরুর জিহ্বার নিয়ে ঘা,হধ তাহ! হইলে 
জিহ্বার তলদেশে গর্ভ হয় ও স্থানে স্থানে কাটার সান্ত হয়। 
আকারের পর জাওর কাট। কথ্টকয হয়া উঠে। ইডা নিখারণ 
করিত ভইলে, চেতল মাছের আইশ জগ্ধ করিয়া তাহার ছাই ক্ষত 
স্থানে দিবে এবং হুই ঘণ্ট। কাপ গরুর মুখ বান্দয়! রাখিবে। 
এইন্পে তিন চারি দিন করিলেই রোগ আরাম তইয়। ধা! 


র* গো-জাতিল তরবগা। 


শম্পা 


উদ ঘ।-_গক্ষব স্কুন্ধ দশে এক পূকার ঘা তয়, তাঞ্চাবচ লাস 
কউন, উদ নিবাণণ নিতে হউলে, সহার দেব চূর্ণ এক 
ছট।ক শঙ্খ মুদ্র অর্ধী তোল! এই দুষ্ট ভ্রনোর সান্ভ কিগৎ আর্যপ 
জৈল মিশ্রিত করিয়া মলম প্রস্তুত কলিকে। ৬৭ লিন এউ 
ফলষ ঘায়ে দিগে ঘাআানোগাভয়। টিশ্ব' এক ছটাক মন্তি।র 
দোক্ষ| পুলে ভিজা! কাথ বহিরতি কারয়া উচ লিদ্ধ করস 
ভউ্। মলমেন্ মত তষ্কলে সমানা মর্ষপত্ৈল মিশ্রিত কনত খয়ে 
দিবে? 

নুটী_গরুয় লাকে ভইা লাগিশৈ আমা কাসে, ষাচিও হা? 
ইক লিশাবশ করিতে উষ্টলে অন্াকে শৃঙ্গ ছয়েক মথান্যাল বে গর্ত 
আছে তথায় ২ লিন না ৩ দিল সর্ঘপ ৮*ল দিলেন ঝোগ আকবেগা 
ছ্ইয়। যায়। 

ফুল।_গরুর পেতে কোন স্তন ফুলিলে স্চতক্ণাৎ পায় লৌঠ 
গোডাহয়া পাগ পিব। শকট াঙ্গলালি টনিক স্বন্ধ ফুঁললে 
মোদ পাচা বাটিহা গরম করত গ্রালেপ দিবে। 

পেট ফাপা-য্দ গক্ষর গেট ফাপে ভাতা হইলে কদস পাতার 
কস অন্ধ পোয়া একেবারে খাওগাচর। দিলে পট ফ।পা কমিগ়া 
ধাদ। আপবা গুড় অন্ধ পোরা, কাচা জবিদ্র। চূর্ণ «ক উটাক এউ 
চক দ্রব্য একঝ করিল পাঞজাফলে নাদ ও প্রম্থাব তয় সত্ধমাং 
পেট ফ গা কমিয়। খায়। 

ঘা মাগা-গরুর গানে আ্যাাত লাগিয়। ফোন গাকাগ 
ব্দেন। হইলো ৰ। মোচকিমা গেলে সোঝা লিশাদল এট ভ্ুক আরা 
ময় পরিমাণে লয় গালের সহিত খুকিবে,) পরে উহ! মোচক্ান 
হয) জাঘাত গ্রাপ্ণ হানে ৫৬ দিন দিলেই বোদাছুর জয়া যায়। 


পসাজ।নিহ চিলিত,1। হর 
পপ 
পেঃ ফ।শঙ(লি--পরু প্্টেকাসডান হওয়ার ছন্চান্থ হন্ত্রপ। 


পাইলে আশকণ পান্দা উত্স ভাপ শৌত কানযর়। তাঙায় রশ 
ৰাকির কথ; পক বক্ষে দগে পেট কাসচাশি পাবোগা ভবা। 
এষ্ঠ বারাসে না বন্ধ ভঠতগে ডাবের জল উর সেম 'তপু কিনা 
খাজজাইবে। গড এক ভটাক কপদ পানা রস জন্ধা শোয়া এট জুট 
জনা বকর! আগ্ুমাত্দেঞ পেট কামডালি ভ।ল হয়। লোন 
বাস স্ভিনল ভোলা উদ্দাম? তন তোল। বেং'চর শক্ডের ছাপ 
চারি ক্যোলা এউ চিন জ্রথা একজ বাটিক! ভিন বনে খাওয়াইবে 
উভাতেও৪ উপশম ৬ যাষ। 

স্বটী__ এই বোগ গ্াৰছট বাছাকল গ্রাপমে মুখে হয়! কোষ 
সর্যাঙ্গ জারুসণ কয়ে। যেস্তদান খোগ ভয় লেউ স্টাসনগলেসউটা 
বায় ্ব* স্তানটী সানা এ শক্ত এ কিধৎ ফুলিযা উসে। [বশ্তাজে 
জেফ উতভিদগ বাব তশাধ খননকানা বাপা মেচা খলিয। (দিলে খাল" 
ক । খ্বটের ডাচ বরা দলেও ভাল ভয়। তানেক তাফাজ ছুটি 
বাড তা] ঝড় কঠিন। এক হোগে গ্রুয় আনলক স্কানের তে 
উঠি হাছ মাধু'ষণ সেষণ দাদ ভ্য ভদ্রেণ চাক চাক ক্যা। দীন 
পম দোষ উ(য়া গলে লেট স্থান বকত্ণ তয় ক্রেষে যৃতলিস 
আতীত ভয় অতত কুটুপর্ণ খল দ্রে মই আলাক্।তরা সাখানন সত 
জুপা কা, এবং সে সময়ে এ স্তান ফাটিরা বদ পর্যভ বাণ 
জ্তে খাতকে ক্রমে তল। ই| নিবাসণ কানান্চ তলে কেলি 
কদধ গাছের চাপ গু ভাবা সমভাগে লহঙা বালী কায হল 
সাটিকে পরে উঠ! প্রতিদিন বায় করিয়া স্ত্বম রূপে সা'জশ 
করবে এড প্রকার ৩.৪ 1দল কালেই নূন্ধন বোম উঠিতে এ 


হছ। 
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তলপেট ফুনা-- এই রোগে আক্রান্ত হইলে নিশ্বাস জ্পক্ষা 
কৃত ঘণ হয় খোধ হয় যেন গন্ধ মল মূ তা'গের জন্য চেষ্| 
করিতেছে, নিশ্বাস বন্ধ হওয়ার মত হর, পেট কিছু মোটা তঃ, কান 
নীচ করে পুঙ্ছ নাড়িতে পারে না। গুঠি চঁ ২ তোপা, গুড় 
আঞ্ধ পোর।। সৈদ্ধক লবণ দেড গোরা, গোলমারচ চূর্ণ ১*টা সো! 
চূর্ম অর্ধ ছটাক গন্ধক চুর্ণ ৪ তোলা। এই সমস্ত দ্রধা একক 
মিশ্রিত কথ্িয়। এক সের ঈবদুঝ ভাতের হাড়ের সঞ্চিত গুলি 
খাওয়ইবে। এইক্প কমিবো দাত হয় এবং গরু আরোগা লাভ 
ফরে। 

বিষ চিকৎলা-আংমার্দের দেশের যচিবা চর্মা্দি প্রাপ্তির 
ব্শার মাঠে গার গেেপনে মৌকোবিষ, কাষ্টবিষ, কুচিলা, ধুতৃরা, 
মাঘার প্রতৃরি খাওয়াইফা কিম্বা গোগণ আফার।ভাবে কটু গাছ- 
গাছড়া ভেবেও্ডার গাছ ৭ বাঁজ প্রভৃতি ভঙ্গণ করিয়া বোগে 
আক্রান্ত হয়। এই রোগে অক্রান্ত হলে, তলপেটে বাথা হয় 
গশ্চাদ্দকের পা ও শৃঙ্গ [দা পেটে ওত মানে, পুনঃ পুনঃ 
পাঞ্জরের দিকে দৃহিগাত করে অতান্ত তৃষণাও জয় নিরভ্তর ন।দে 
থেড়েনী হজ্জ ও তৎসহ নুণ্যাধিক রক্ত ৪ ৰরগত উর সর্বদা 
ধারের নার দুইটি হয় এবং মুখ দিয়! ফেনা উঠে। হকার 
উপশম করিতে হলে গন্ধকচর্ণ জ।দপোয়া, যসিনার তৈল এক 
পো।রা, শুঠী চুর সগ্দা তে161, এক ভিন দ্রন্য একত্র করিয়া 
আর্ধনের ভ।তেন মাছের কি মিশ্রত কিয়! খাওয়ালে আরে,গা 
লাত করে কিন্ত অশিক মাত্রায় বিষ সেবন করিলে চিকিৎসায় 
কোন ফল হন । চার্জার শিলড় একছনাক আধ ম্রে ভাতের 
মাছের সহিত থেতে। কারয়া ঈবদুষ্ট থাকতে খওয়াহইবে। কিনব! 
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গন্ধক চূর্ণ একছট।ক মলিল।র তৈল অন্ধের তাতে? আতর 
সহিত মত পাকিতে দয় হবে। 
স্্প দংশন__গরুকে সর্পে দংশন কলে ব্ষি গেখন জাল 
লক্ষণ গ্রক।শ পার, শ্বাস এশ্বান শীতল হয় এলং গারেহাতদি'ল 
রোস দহন! যায় ৪ আমের শিগগা ফুশিহা উঠে, ইহা» ঘলঘাসর 
পাতা বল নকে দিল আরোগা হধ। জাননা ছাল চারিকেলো 
খওয়াহলে আকাম হয়। কিন্বু/ একটি +লন্ী শাকের ডাটা 
গরুটা? লেগে কএরভাগ হইতে মুখ পর্যা্ত সাণিরা ৭1ওএ।জণে। 
ছ।নী-ক্স[দনে ছা ন হইলে টোগ। পাতা রা চক্ষে দিবে 
কিন্ত বেশী দিনের হইলে আরো গে মন্তানন। থাকে ন1। 
এটু।ল-গকর গাজে এটুজি ধর্ধলে, তিলের টহণ অন্ধ ছটাক 
গন্ধক চুর দে ছটাক, ত।পর্ণ ১৭ পিশ্চি ছট।স্, সবণ তৈল ॥ক 
সের এই লঞ্চল আব) একধএর কারর়া তুলী ছান। এটুল স্থানে 
লাগাবে । ৃ . রা 
[ক্ষত কক, বাঁ শুগাল কর্তৃক লংশন-_হতশের শিক চ্্প 
আর্ছ উট[ক, কট[কণী দুই তেল!) গরমঞ্জল এক পোষা এইট ক 
জবা একত্র কারা খাওমাইনে হয় কিন্তুযদি জুল দৃশনে গঞর্ক ভাত 
হয় তনে মৃত নিশ্চরু। | 
এষে খ| বা খুবেয1_ প্রথমতঃ কম্প দিদা জর ভয়,মুখ শিং 
ও চান পাগরম ভয়মুখবক বক করে ও লাল গড়ে শেষে যুগে 
ও পায়ে ফুকুড়ি দৃ্টতয়। গভীব হলে গালানে বাটে হইয়া 
খাকে এ বুছুড়ি সীমেন বীজের সদরশ। এঁফুদুছি কান গরু 
নাকের স্ডিহ ঝিল্পতেএ মোখাবার উঠ! ১৮ বা ২৪ ঘণ্টার মাধা 
ল।লবণ ঘ।তৃট হয়। মুন মদে) অপরাপর স্থান অক্ষ প্রায় 
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উ।করার ও গালের ভিতর ভয়। গাছে ফুডুড়ি হইলে খুরের সঙ্গে 
যে স্থানে চন্মেব যোগ খাকে তপার গু খুয়ের জোঁড়ের মপোঞ্য়। 
দিনে ৩ ৪ বার উদ্ত জল দিয় মুখ ধোবাইয়। ফটকর সওয়! তোল 
জলআধ সে একব মিশ্রভ করিয়া পীজল দ্বারা ক্ষত ধুই॥। দিবে 
দিনে ছুই বান উঞ্খলশ দিয়! গা পোর়াইয়। বিশেষতকী খুবের 
জোড়ের মাঝ খানের ষয়ল! ব!ছির করিয়া সেক দিতে হয় এবং 
কপূর্র একভ।গ তা1র্পন তৈল সিকি ভাগ মসিনার তৈল চাজি ভাগ, 
এই নকল উত্তম পে মিশাইয়া ঘায়ে লাগাউয়( দিবে, ফাস বৃ, 
হইলে তুতের চূর্ণ দিনে । গালান বাট ইত্যাদি যেবে স্থানে 
যায় তাহ। পরিক্ষার বপ। ও পুনঃ পুনঃ এ মলমের পটী বান্ধিগ 
দেওয়। কর্তৃবা। তধিক জনন খাফিলে সবাব আধ ছটাক কপূর 
বার আনা, সওয়ার এক তে।ল।। সরাবে কপৃরি গলায়! পরে 
তাহাতে সের! দির একসে? ঠ1৩। জল দিয়! খাওয়াবে । কিনা 
শোয়ারা সওর! তোল।, গুন্ধ দেড় টাক, লবণ আড়াই তোলা, 
চিরেত। চূর্ণ আড়াই তোল! একঘে করি তাহাতে আধ গে. 
জল [দিদা খাগমাউবে। 

গলাফুগ। গরুর মুখ ছউতে সর্ব] লাল! বরিত্তে থ।কে, 
ফোন কোল মম চক্ষুদিয়। জল পড়ে কখন কখনকাসে চক্ষু 
নাসিকাহ ছিজ্েহ মধো অক বজবর্ণ সোপ হয়, মুখে অত দুরশন্ধ 
হয, নাক দিয়াগ লাল! ঝরে, স্থল বিশেষে শ্হ্বর ঘা! দৃই তক 
গরুর গল।র (ভিতর ঘড় ঘড় শব্দ হইতে থাকে, খাইতে পাকে ন। 
নাদ ও গ্রআাব বন্ধ হইতে গায়ে, কোন ফোন গরুর থেড়েশীও 
হন 7 
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ররর, 


ধাম নাক ও যুপ দিয়! শ্লেগ্া। নিগত হর গলা ঘড় ঘর ক 
মাথ! নীচু করিয়া থাকে, তাকালে নিয় শিখ্ততি ভ।পয়। দিতে 
হষ্টবে। গর়ত্ব এত ভাগর। যে কবল এউ তোঁগেক বান হয় 
সকাহা নকে। যে কোনগ ক্লোগেট $উক মাখা ন্চু কাকির থাকলে 
বাষাণা তারি হইলো এদং লাক মুখ তির। শ্রেঘ। বি হইবো এই 
তাগর। দিবে। 

ভাপরা। 

একটা নূন্দনু ইিতে ছাচি কুমার গুকৃন। লতা, কাপালের 
বীচ, সরিসার শুক গাছ ও ঝাড়া তাল গাছের শুকনা মে।চা দিয়। 
গরুর মুখের নিকট ঘুটের আগুন করিদা তহপর এ হাড়ি 
চপাইন্। [দুলে অভান্ত ধুর! ছুটতে থাকিবে | শ ধুয়া গরুর নাঁক 
বুখ চোক গ্রভাততে লাগাতে এ সকলস্থান দি অবগত গাল, 
বাহুর হুটনে উদতে মাথার ভার কামরা যাইবে। উপরোক্ত 
দ্রব্যগুলি ভাঙ্গিণ| ছোট ছোট করি) হাড়িল ভিতর দিবে ও ধুয়া 
হউতে এ খাঁল জ্জরলিয়। উঠিণে তুষ দিত নিবাইয়। দিবে! 
গঞ্জে শুট চূর্ণ একভোলা, গন্ধক চূর্ণ দুই তোল! অদ্ধসের ভাতের 
সাড়ের বা মিনায় মাড়ের সঙ্গে মশায় খাওয়াইবে। 

বসন্ত_-ওই কেগেন্ধ গুথদাবস্থাব লা বন্ধ সবাক বন্দগ 
দৃট হইলে হতাদন গেট নরম ন|হৎ ততদিন এক বাহইনার করির! 
তিন কাচট। অনধি ছৃন্ব কাচ্ডা পধান্্ লদ্প অথব। এপলম সাল্ট 
গ্রভৃতি লবনাক্ত ব্রেটক ওষধ [দৰে শক্ত কজোল।প |দ.খন! বাণ 
গরু নেভাহয। পরড়িৰে। গেট নরম হইয়। পর্িলে মল সহছে 
বাছির হয় বটে, কিন্তু জলবৎ ও রক্তনৎ মল বাহিয় হলে গরু 
নিশ্চই লেভাইয়। পর়িনে কাশেই ধেড়েদী (নিবাজপার্থে য় করিবে 
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ধ্রাইব।র তন্য নক্ধ লিখিত ওবণ ছুটীর যে! বেটী হচ্ছ। প্র্জেগ 
ককাসবে। 

১ম" চিন্কেত' চূর্ণ লওন। তোল, আফিম ছন্ছ আনা? পলাশ 
গদ্দ পৌনে অক ছোলা, চাখাক শুল্ক! পৌনে চারি তোল। একই 
এক সকল দ্রবা উত্স ক্ধুপে গড়া করিয়া] ত!&1তত এক ছটাক সরাশু 
ছিঃ! এক সেন ভাতের মাডে হিলানষ্ইরা খাওাভবে। 

২ নং ধুড়রার বাচি পিকি কাচ, শান ৫উছডাক, সোয়রা 
পৌনে এক তোলা, কর্পু্ধ পৌনে এফ তোল) চয্ততা পৌনে এক 
তভোল।। 

বসন্ত রোগাক্রান্ত গককে কেহল চাউল ও ওঙগাষ্ট উত্তম বূপে 
স্দ্ধ করি! তাভার ঘন মাড় খাটতে দেয়! বিধের, এবং কাচা 
যাস দেওয়া যাইতে পারে। ঝুল উষ্ণ কিয়া শীতল হুইলে তাহাই 
পান করাহবে। 

সিমুলের নীঙ্জ বলস্ত রোগের একটা অছৌষধ। এই ওষধ 
কিছুমাত্র শিষাক্ত নভে। বসন্ত পাকিবার পৃব্রে ইহ| বাবহার 
করিতে হয়। বসন্ত পাকিলে গর ইভা খাওয়াইলে কোনও ফল 
হয না; এট বীচ ইন্ছ্‌ গুড়ের সত গ্রাগসবারে ২৪ট বীজ 
খিতীর থারে ১৮ ট| বীজ ততীবব বারে ১* টা বীজ এক্করূপ 
তিন দিবস ৩1৪ ঘণ্ট] অন্কর এক একবার খাগুয়।তলে চলিবে 
এবং ঈ$। পণ বরম্ক বলৰতী গাভী বা বলদের পক্ষে বলা হইল। 
এই বধ বয়সহুসারে ও অবন্বানুসারে কম বেশী কহিতেহ্ষ্ববে। 
ও প্রণন দিন যভ পরিমাপে দেওয়! হইবে দ্বিতীয় দিন ছাহার 
পরিমাণ কম করিবে তৃতীয় দিন তাহার চেয়ে কম করিবে। 


পৌঙ্াতিল চিকি'সা। ৫৭ 





উদরামর় _ এই বোগাক্রান্ত গরুত্ পুলঃ পুনঃ বাযুধ সভকিত জল'বৎ 
নাঙ্গ হর, কিদ্ধ প্রথমতঃ বেগবা খেদনা ভর লা। সাধারণতঃ 
বিলক্ষণ ক্ষুণ। থাকে, জাওর কাটার কিঞিৎ বৈলঙ্গণ। হয় হধ 
কাময়া বায়; কিন্তু ইহাতে পণ্য সাধারণ স্বাশ্টোর বতাঁকঞ্চিৎ 
বৈলক্ষপা বোধ হর বঙ্থান্দন বাব পেট নামান থাকিলে 
নাদিবার কালে বেগদেয় ও [পট কুরাকয়। | জুন) ধিক] বেদন। 
গ্রাকাশ পার ৩ কোন কোন সমজে। গোবরের পঙ্ে রকি 
বাচির হয়। এই নকল হক্ষণ দৃষ্ট হ্ধলে গ্রাথমঠ: চর়ানি স্থান ব। 
খাদ) ও জল পারিবপ্তন কাওতে হচবে। গন্ধে আফিম তৌলে 
চ]রি তোলা, চিরঠা চুণ পোনে এক কোলা, চ।খড়ি চুণ ছয় আস। 
পল!শ গঁদ গওয়া তোল এ সকল ৬1 করিয। ভাঙতে এক 
টাক পরাব দা এক সের ভাতের মাড়ে মশাই খাওাহবে। 
€পডে বেদন। ধরলে পা বেগ দিলে এ ৫বদেএ সঙ্গে ছ্জখ্মান। 
স্থলে এক বা পোনে একতঠোলা পরিমাণ আ।ফ" পিতে কর। 
এড ওঁষত্ধ ধারক ও অনম্প নাশক) তে।গ কঠিশ ছলে কেবলা 
তিতির মাড় বাাধণ জব আচার কারতে |দবে। 

ওবধেধ কায) হইলো লগ ষর্দ পেট এমা তবে নিযে 
ওধধ দিখে। 

চাখ'ড চুর্ণ একছটাক খক্সেরের চূর্ণ আবহ তোবখা। শান 
এক ছটাব দলা দেড় পোয়া শুটের গুড়া সওরা তে।জা জা ফং 
ছয়ঝআানা এই সমস্ত দ্রব্য একত্র উত্তন রূপে নিশান! (দিবে, 
পেট নামা বন্দ উই$লে [দন কক জলপা দিপা ভাতের এস 
তিলস মানত ডত্তমরূপে মশা দিবে। 

িমল।--এক্ধ দেগে পেটেগ খাম |দকেজ গন্ডাৎ অংশ ফুল্য়া 


৫৮ ৫ণা-জ1ণির ভযবন্তা। 
১১১১১১১১0১১ 
উঠে সজল দঃ) ঠেক। ষ.কণে গ্রাথস পাকন্থাণ।ছে বাছু জব! 


আনে অনুমান ভর) গরুর শ্বাস ককেগিকে। কই কর, গে গো শৰ 
ক, খতই $ই।। বিতাক, সামা সোগা কগির। ভুলিতে পাবে জা, 
বোন হুঙ্জ সেন ব্যার এডিতে চড়িঞে পাতিলে শ।| 

পেগকুশা জো এ বুদ্ধ পাহর। অপগাপর পক্ষণ ক্রমে নার! 
উঠে। জ্বলে শ্বান ফেলিতে আরও কট ভপ্তরাতে একেবারে 
স্ঠিং পড়ে | পাকন্মাহাতে যেবাযু অগ্ছেত্া। বাহুর করিয়া 
নাদলে শ্বাস ফোলভে ক্ষণে ক্ষণে ভার কু হজ, শেষে পে 
ব্লন্ভাত্ত হাক জু এ উ:ডারকে দ। পাতিছা পাড়ছা বার ও খল 
আডকাদর। মত । এচ রাগে গেট ফুলা [নবাধশন্ে শ্যাৰ 
আখ পোয়'। গুীু+ এক &চা, গোলযারদের চুন সওয়া তে।ল।, 
গড মাস ড্রব)। একএ করস: অআধসেছ ৩৮ তের সরে পাঞছাহতেণ 
বাতের ও আখা ব্খসের গৎকে দ্ধ মাতার (দে । উষপে 
উপকার দশে আ্প্পা কাল খেত ঢেকুৰ ডঠে ষঞ্জ ঢেধুর ভাঁলিতে 
পেচ ফোল। 9 শ্বসপ্রন্থাশেজ ক€ ভভভ কমি উষাদের 
উপকার লা কডরা স্থল রাত, লক্ষণ দৃষ্ট বলে, গাবণ আধপোা। 
সন্ভকের কড়। পেট ভৃটাক. শুঠীতু- +ওয। তোলা, ওক ছেও চাক 
$ লঙ্ন্ত ভ্রৰ। এর তণ্তললে ছাল কাঁররা |যশাহরা শ্গল 
কলে দা দক চডবে। 

মাখা ভাবী ইযছখা লচু করিত! থাকে আও কাটায় বিছু 
নৈলক্গপা দেছ। যায়, পা খোকা হয়) বায় দাড়াতে পারে ন', 
বুক্ষেতে থাকে, চলবার লন একটী পা খোসা চা চলে, কখসগু 
চটী পায়5 খ্োচার, তাল খার না আসল পাণযাপে নান গু চেনার 
ধেককানাও কয় হই! এক হাকাছ, সীল এইনপ *ক্কপ হইজে। 


শোশ্বাকিল চিকিৎস! | টবে 


০ পচাত উস 


তে! পোকা আণ'সোলা) পদটা কলেও শক ভ দৃচ তেল অশ্ব 
শিকড উতোলা, ভাট পেয়ান্দ অকছটাক এড শনগ্ত ভ্রশ্য আছে 
বাঁটিগা খাগুয়ারনে। 

খোঁড়া পানের জনা লিক লিশিত উষদ ধিলে-_ 

গোবর 'একছটাক্ষ, আকন্দ পাতা &1৫ উ। কাকভা। মাটী গহচ্ষ 
ছটাক, জজ একগেত এগ সমস্ত উরব্য সিদ্ধ, করিয়। কাল উফ) 
খাাকলে গাঁকিতে তদ্ব'বা খেড়া পা মুড়ির! দিতে হয়। 

ছাপা তৈল ও কর্পুর একত্র করত: সালিস করিতে পায় 

ষাথ। তারের জনা একট! নূতন হইত্কিক্ে পুরাতন ঝঙগার 
খালা, কার্পপের বীচি, ভাচ কমভার গ্িকলালতা, সার্ষা্ গু 
গাছ িঝা। গরুব মুগেয় নিকট ঘুর্টের জাঞ্চন করম! ভতগ উপর 
এ হাড়ি চাপায় [দলে অতান্ত ধৃঘ। কষ্টতে পাঁকলে। ও খুর। 
গরুর সুখে চক্ষে লাগাতে মুখ ও চক্ষু দির! গলা বা্ির জইবে, 
ভাঙাতে সাথ। ভারি কামরা যাযবে। ধৃষ্ঝ। হতে জচতে আগয়। 
উঠিলে তুষ দি [নবাধক়া দিবে। - 

পৃক্তকে যে সকল উধপেব সরা পদক হইল উচা পূর্ণ সয়স্ক € 
ঝলিষ্ট গরুর পক্ষে কানভার্গ। | পঞ্কর বয়স এবং হর্বরল কি ১লিকট 


ইত][দি ণিশেষ ।ববেচন। কারয়া ওনদের মাজা নিরূপণ করিলে। 
অপ ২রপ্ক না পর্ধল কে মাত্রা কয ক্রয়! দিবে। ছুয় সালেক 


বাছুর পর্ব/্জ একের ছয় ন্দংশ সাহা । এক বংসর অসদি সিকি 
মাত্রা । ৩ বৎসর পর্যাস্ত আদ্ধেক মাত্রা । তদ্প্ধে গরুর শাকীন্িক 
অবশ্য! বুঝয়। পুত! মাঝ। দিতে হবে| আরফং বাব্ছার বিশেষ 
বিধেচন! গু সতর্কের সাত করিবে 1 


প্রথম সংস্করণের বিজ্ঞাপন ব 


এ দেশে ওলাউঠ। চিকিত্সার ভাঁধ পুস্তক পা খাব, 
এই পুস্তক প্রচার করিলাম । 


২ 
জীন ১২৯, সাল 
. লিকাতা। 
ধরইকারা 


ক0০ 


দ্বিতীয় সংস্করণের বিজ্ঞাপন | 


এ সংস্করণের আকার গু পুর্বাপেক্ষা অনেক বর্ধিত 
হইয়াছে তজ্জন্য মুল্য বৃদ্ধি কর। হইল। এক্ষণে ইহ 
সাধারণের উপকারে আঙিলে শ্রম সধল জ্ঞান করিব 1 


লন ১২৯৬ সী্। 
ফালিকংত। 


/০০/%704, £2 ৫৮4 
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তৃতীয় সংস্করণের বিজ্ঞপন । 


এবার ইছাতে অনেক নূতন নৃতন গুঁষধের চিকিৎস 
সন্গিবেশিত হইল । এ সংস্করণের আকার ও পূর্ববাপেক্ষা অনেক 
ৰষ্ধিত হইল, কিন্তু মূল্য বৃদ্ধি করা হইল না। এক্ষণে 
ইছা সাধারণের ৪ চিকিৎসকগণের উপকারে আসিলে শ্রম 
সফল জ্ঞান করিব 


সন ১৩১২ লাল। 
২৮শে আবণ। 
কপিকাতা। 
প্রণেত!। 


চতুথ সংস্করণের বিজ্ঞাপন । 


এ সংস্থরপে-অনেক বদ্ধিত ও পরিব্িত কর হইল 
তজ্জপ্য মূল্য ও কিঞ্চিত বৃদ্ধি করা হইল। এক্ষণে 
সর্বসাধারণের উপকারে আমিলে আনন্দ লাভ করিব। 

সন ১৩১৮ সাল । 

কলকাতা । 
গ্রন্থকার | 


০1701597176 উশপতাশধশন 
'বিসৃসিকা বা ওলাউঠ। চিকিৎসা 


জীবন সংতার মঠ'মারই ওলাউঠ। অতিমার .তারতবর্ষে 
গা ৭** বৎসর পদার্পণ করিয়াছে । 


নিদান? 


আই সাংখাতিক রোগের প্রকৃত নিদান কি তাহা প্র 
পর্ধাস্ত শ্থিরকৃত হয় নাই | শত শত চিকিতসাশাশ্ত-বিশাত্দ 
পরশতগণ শিদান শ্ান্সের মুল তত্বানুসন্ধানেও ক্ষভকাধ্য 
হইক্তে পারেন নাই, তবে এই মাত্র বলা যাইতে পাছে, 
ঙালেরিয়া নামক কোন অজ্ঞাত %€এক গ্রকাব 038০112) 
বিষ, জল-বাযু, পারদাবন্ধ সং্কোগে দেহের মধো প্রবেশ 
করিয়া এই গ্রাণনাশক রোগ উত্পাদন করে।, 

গ্রীয়ক'লে অথবা ফল সকল পরিপন্কের সময়, রাত্রি 
জাগরণ, অপরিমিদ্ত আহাব, অভিপিক্ত শারীরিক পরিসর, 
অপরিষ্কার জলপান, দর্দ্ধময় কাযু সেবন, পড়া পৃচা জলের 
নিকট বান, ভিঙ্গ! জুগা বা মোজা পরিধান, ইত্যাদি কারণ 
হইতে এই প্রাণ মংহারক রোগ উৎপন্ন হয় 


লক্ষণ । 


ক্দ, বন, ব্রথি, মাথাধরা, কর্ণের মধ ওপ, শপ, শব্দ, 
অত্যন্ত পিপাসা, পেটের মখো 5ভীর শব ও খামচান, 
বক্ষঃস্থল চপিয়। ধরার নায় ভার বোধ, হঠাৎ জটৈক্তলা, 
লথ। লিহব! এবং সব্ব শনীর লীলবর্ণ, শক্তিহীন, মুঙ্ছা) 


টু 





খিলধরা, মৃরস্ত্ত, সনিদ। শীত বোধ, নাড়া ক্ষীণ কিঘা 
হীন ইত্যাদি । 
ওল।উঠ! রোগ ছুই প্রকার। 
প্রথম সামানা অবন্থ--এই অবস্থায় উপরে জালা, 
হেদন(, পিন্ত সংঘুক্ত মণ, পেটে খিলপরা, হঠাৎ হর্যল 
লা হওয়া, নাভি ঢারিধারে বেদনা, গাতের উত্তাপ ক্রমশঃ 
ক্ষনিতে থাকা, চেহার! ঈীবৎ বিবর্ণ হয়, এ অবস্থা প্রান 
খহারের দোষে হইয়! থাকে। | 
দ্বিভীয় সাংখাতিক অবস্থা-চভিল ধোক্স জলৈর ন্যায় 
ভেদ ও বমন, অত্যন্ত ছুর্ল, সর্বাঙ্গে খণধরা, গাত্রের 
উত্তাপ ভঠাঁৎ অমিয়া যাওয়া, নথের মূল ও সর্ব শরীর 
নীলবর্ণ হওয়া । 


ইহ! আবার পাঁচ ভাগে বিভক্ত | 


২ম। প্রথম (9656 09110525100) অবস্থা--জলেরু 
ন্যাম ভেদ, ছূর্বলভা, [শরোঘৃশন, বমন, বিবমিযা, পেটের 
মধো বেদনা বা বেদন। শৃনা,পরীরের উত্তাপ কামতে থাক্কা) 

১) দ্বিতীয় (86৪9৩ ০? 0০৮৩1011611) অবস্থ'__ 
চউন ধোরা জলের ন্যায় ভেদ ও বমন, স্্ভঙ্জ, ছার্ণখার 
পিপানা, অঙ্গ প্রতাঙ্গে খিলধরা, নাড়ীক্ষীণ, শীতল ঘর্ব 
নিঃসরন হওয়া, পেটের মধ্যে য'তনা। চেহার] কিউ চক্ষু 
বলিয়া যাওয়া, মলের মর্গে রক্ত শিঃনরণ হওয়া প্রভৃতি 
লক্ষণ দেখা যায 

শুল্ক । তু হী 9186 ০৫ ০০1৪7১9০) অবস্থা-_-সর্্বশ গীর 


[ ৩ ] 








ভিষা্দ ও বরফের ন্যায় শীতল, নাডী লুপ্ত চক্ষু বলির! 
যাওয়া, ওষ্ঠ নীলবর্ণ, চক্ষুরকবর্ণ, কনিশীব1 প্রসারিত, শ্বাস 
।াগে কষ্ট, স্বপক্ষীণ, মল ও মূত্র রুদ্ধ, চেহারা মুত্যুৰৎ! 
শেট ফাপিয়া উঠা, এ অবন্থাপন ১২ ঘন্টা গত নাহইলে 
আনে!গোর আশা থাকে না। 

৪ধ। চতুর্থ (3529 ০0? দি 1) অবশ্থ।--এ 
আবন্থার পিত্ত মিশ্রিত অলপ অর বাহ্যে ও বমি হইতে থাকে, 
গাত্রের উন্তাপ ক্রনশঃ বাড়িতে আবন্ত হয়, মনি বন্ধে নাড় 
পাওয়া যায়, মূত্র নিঃসরণ হইয়া থাকে। এনবস্থায় 
রোগের অনেক নৃতন নূতন উপপর্গ উৎপন্ন হইতে পাঁরে। 
এ অবস্থায় ওষধ খুব কম ব্যবহা করা উচিত । 

৫ম । পঞ্চম (5:2৩ ০£ 5০10619) অবস্থ|-_-অতিস।র, 
জর, উদরখ্মান, ছর্বলত', ব্রণ, শোখ,ফুসফুস্‌ প্রদাহ, মৃখ- 
ক্ষত, শরীরে বিনিধ যন্জ্রে রক্ত সঞ্চার হয়, মন্তিষ্ক বিকার, 
ৰহন, ছিক্ক। তশ্বাদান, মূত্নাশ, ও মৃহস্তম্ত প্রভৃতি লক্ষপ 
বর্থমান খাকে। 

খআবার যে সকল গলান্ঠায় ভেদ গ যমন থাকে না, 
কেষল শীত গু অবসন্নত লক্ষণ বর্তমান থাকে, তাহাকে 
জ্-বিস্চিব] (01 ০০01072) বলে, এই সরক্ষর অবস্থাই 
সাংঙ্াতিক। 


এসকল হ্োগ রাত্রির শেন ভাগে অধিক আজ্জেমণ 
করিয়া খাকে। 


তৃ্াতব ও পর্ন আন্থাতেই রেলীন মৃত্যু হইতে 
দেখা যায়। 


[৪] 
চিকিৎসা। 


ক্যাম্কর %1--উদরাময়, ভ্রমি। মাগাধয়া। ব্ণর যধ্যে 
গ্ুগ গুণ শ্ব, পেটফাাপা,। পেট কামড়ান, এবং পেটের 
যো অতান্ত ধান, বক্ষ-স্থল চাপিয়া ধরার স্তা় বে।ধ, 
বলহীন, সর্ধয শবীর ঠা) উত্তাপ এবং শীত পর্যায়ক্রমে, 
হাস্তপদ অত্যন্ত শীতল এবং নীলবর্শ, হয ও পদানুলি 
সকল দৃঢ় শক্ত এবং খিলধরা, থেদ বিশি্ যাতনা, অলবৎ, 
ভেদ-বমন, উদগার, প্রস্থাব বন্ধ এবং শুদ্ব [বস্থচিকার 





01) ০7০1618 ) প্রধান উধধ, ইত্যাদি। ও 

গলাউঠাব প্রথম অবস্থাতে ক্ান্ফর সর্ব্ব উৎকৃষ্ট ধষধ, 
ড[ক্তার রুবিনি সাহে৭ ওল'উঠা বোগের সমস্ত অবস্থাতে, 
ক্যান্ফর ব্যবহার করিয়া ৩৭৭টী ক্োপীকে চিকিৎসা করেন, 
তঙ্মধ্যে একটাও মৃত গ্রাসে পতিভ হয় নাই। 

মাত্রা পাচ ফোটা আরক, পাচ গ্রেপ পরিষ্কার চিনির 
সহিত গিশ্রিত করিনা একটী বটীঃকা গ্স্তত কর। গরতোক 
বারে এক একটী বটাক! দিবে, প্রত্যেক পাচ মিনিটাস্তর, 
৩৪ মাত্রা সেবন করাইবার পর জক্ষণানুধাসী অন্ত ক্ষধ, 
ব্যবস্থ। করিবে । 
একোনইট র্যা ১৫ ডাটলিউসন--নাড়ী বলবর্তী, ক্রেত!, 
কিশখবা গতনাবস্থাঠে অধ্াপা, ভীলবতৎ্ ভেদ ও বমন, 
উদগার, আস্ষিবতা, পেটের মধ্যে ভয়ানক যাতন। অতৃপ্রি 
কদ পিপালা, মন্তকের যাতনা, গাত্র শুধু ও উত্তাপ অথ], 
তল চটডটে ঘন [নর্গত, »ণ্ডক উত্তেকিনের সময় মত্তক: 

৩১, 


[৫1 
ঘূর্ণন কিন্বা মৃন্া, শবীর নাপবর্ণ, অল অল্প সুত্র বা মৃত্তাবরোধ 
এবং মৃহ্াভয় ১ওয়া। 

পূর্ণ মাত্রা--এক বিন্দু আরক দ্ধ ছটাক জলে মিশ্রিত 
করিনা একবার দেনন কারতে হয়, গ্রাত্যেক ১৫ বা ৩৯ 
মিনিট অন্তর । 

পূর্ণ মাত্রাকে ৪ ভাগ কর। বালকদিগের পক্ষে 
২ ভাগ ও শিশুদিগের পক্ষে এক ভাগ শ্রতিবার সেবন্‌ 
করিতে দেওয়। বিধি। ১ 

নন্স ভমিক। ৩০ ডাইলিউশন--ব্রাত্রি জাগরণ, অপাচট 
আহ[র ও স্রাপানে রে।গ হইলে। জিহ্বা অপরিষ্ষার, ঘন 
ঘন মল তাগেরু ইচ্ছা, কিন্তু গল্প অল্প মল ত্যাগের সঙ্গে 
পেটের মধো গড গড় শব ও যেদন্]। 

পূর্ণ মাত্রা-এক বিন্দু আরক অর্ধ ছটাক জলে মিশা” 
ইয়া একবার সেখন করি.ত হা, অথব। চূর্ণ এক গ্রেণ, 
এক্টী বড়বা৪টী ছোট বটাফা! লিহ্বার উপর রাখিয়! 
খাইন্ডে হয়। প্রতোক ২৩ ঘণ্টান্তর। 

পূর্মাত্রাকে ৪ ভগ কর। বালকদিগের পক্ষে ২টা ক্ষ 
বটীঙ্কা ও শিশুদ্দগের পক্ষে টা বটাক। প্রচ্টেক বার 


* দিতে হয়। ৃ্‌ 
কলোসিম্ব ৬ ডাইলিউনন--আতান্ত পেট যেদমাঁ, 


বন, অল্প অগ্নি সৃধ নিঃসরণ হওয়া, খিলধরা, জলের স্টায় 





ভেদ, ইত্যাদি | 
পুর্ণ মাত1-এক বিশ্দু আরক অর্ধ ছটাক জলে মিশা- 
ইয়া একবার সেবনু করিতে হয়, অথব| চূর্ণ এক গ্রেশ, 


[1 ৬] 


শী শশা লী শীল 
এঞকটী বড বা ৪টী ছেট বটীক! জিহ্রার উপর রাখিয়া 
খাইতে হয়। প্রত্যেক তিন্‌ ঘণ্টাস্তর। 
বালকদিগের পক্ষে ২টী হ্ুদ্র বটীকা ও শিশুদিগের 
পক্ষে টা বটাকা প্রভোক বার দিতে হয়! 
উলেটেৰিয়াম ৩০ ডাইলিউশন--অধিক পরিমান 
'জলবৎ ভেদ, বমন রহিত, €পটের ম্যধা ভয়ানক যাতনা, 
পুনঃপুনঃ হাইতোলা? শ্বান ত্যাগে কই, মৃরাবরোধ, আভন্ত 
ছর্শবল বোদ। 
পূর্ণ মাত্রা-এক বিদ্দ আরক অর্ধ ছটাক জলে 
মিশাইয়! একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ। 
একটী বড় বা ৪টি ছোট বক্ষ জিহ্বার উপর রাখা, 
খাইতে হয়। প্রত্যেক ২বা ৩ ঘণ্টার। 
বালকর্দিগের পক্ষে ২ ক্ষুদ্র বটীকা ও শিশুদগের পক্ষে 
১ বটীব1 প্রাত্যিক বার দিতে হয়। 
ইপিক্মীকুয়।না ৩০ ডাইপেউস্ল-বমন বিশ্ব, বগনে(* 
ড্েক গ্রাধান, ধক পরিমাণ সবুজ বা জেলী সদৃশ গলে 
বমন, উদ্রের মধো যাতনা, কোতর। বাঁ ঝোলা খুডের হার 
অল নিঙেধণ হওয়া, কপালে শীতল ধর্ম নির্গত হওয়া! 
পুর্ণ মাত্র'-এক বিন্দু আরক অন্ধ ছটাক গলে মিশিয়া 
একহার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ? একসট্ী 
বড বা ৪টী ছোট .ঝুটিক! জিহ্বার উপর রাখিষা খাইভে- 
হয়া শ্রতভোক ১ বা২ ঘ্ষপ্টান্তর।, 
বালকদিগের পক্ষে ২ কুছ বলাকা! ও শিগের পক্ষেও 
১টী বটাক! হ্রাতোক বার দিতেহয়। 
২, 





ক 


[ * 


প্টন টি ৬ ডাইলিইশন- সবুঙ্গ বশঞলেব চ্যার 








সপ অতি বেগে পট, পট শর্দের স্টায় নিশভ হও, 
উদ ব, বমন, মল ত্যাগের সময় ঘশ্ম নিঃসরণ হ$+1, 
উদরেব মগ্যে য।তনা, মুংণ জলউঠা ইত।াদি। 

পূর্ণ মাত্রা-_এক বিন্দু আরক '্মন্ধ ছটাক জলে 
মিশাউয়। একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ 
একফটী বডবা &টি ছোট বটীক] জিহ্রার উপর পাশিয়। 
খাহতে হয়। প্রতোক ৩ ঘণ্টান্তর। 

পূর্ণ মাত্রাঙ্ছে ৪ ভাগ কর। বালকদিগের পক্ষে ২ 
ও শিশ্টপিগের পক্ষ ১ ভাগ দিতে হয়। 
বালকদিগের পশ্ষে ২ট শ্বুদ বটাকা ও শিশুদিগ্ের পক্ষে 
১টি বটিল। গ্রতোক বর দিতে হয়। 

জ্যাটোফা কারকণ ৩০ ডাইকিউশল-_-ওলানটঠ 
কোগেব প্রথম আপস্থায় মধ্ব শরীর হ্যা ও বরফের ভায়া 
শীতল €ওয়া, [ডন তুাগিলে যেকপ তরল পদার্থ বাছুর 
হস তরুণ জলেরন্থার অ'ধক পরিমান বমন নির্গত হইতে 
খাব।, জলের ন্যায় ভেদ, মুত্র অবরোধ, উদরের মধ্যে জালা 
লো, সর্ব শরীও ঠাণ্ড। ও-চট চটে ঘন্ম নঃসরণ হওয়া, নির 
আলে (থলধরা, ইত্য দা? 

পুর্ণমাত্রা-_-একবিন্দু ্ব(রুক অগ্ধ ছটাক জলে মিশাই 
একবার সেবন বরিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ, একটি 
বড় বাটা ছোট বটাক] ভিহ্ব,র উপর রাবিয়। খাইকে 
হ্ত। গ্রভোক ১ সন্টান্তর । 


কুপকাদগের পক্ষে ক্রোটনের ভায়। 
8, 


[৮] 


গ্রেটগুলা ৬ ডাহাউশন-আধক পরিমান ঠাসা জল' 
পাদ কাববা) পণ এই রোগ মআক্রদণ কলে, পেটের 
মধ্যে গড গড় শব ও স্কুজ বর্ণ জলের গায় যল অতি 
বেগে শিগিত হও, পেটেপ মধ ঠাগ্ডা অনুভব করা, পুন: 
পৃনঃ বমন হওয়।। ন্নাতারক্র উপ্দ'র উঠ, কিন্তু বমন 
হইলেও গারাম ধোধ হয় না, সর্ধশরীরে খিল ধর]। 

পুণমাআ্রা- এক খিশ্ু আরক অদ্ধু ছট!'ক জলে মশাইয়। 
একবার পেবন করিতে হয়, অথনা চূর্ণ এক গ্রেণ, একটী 
স্ব বা9টী ছোট বটকা। জিহ্ব,র উপর রাখিয়া খাইতে 
হু। এত্যেক ১বাং ঘাটাত। 

বালক দিগের পর্ে হট ক্ষুদ্র বটিকা ও শিশুনিগর 
পক্ষে ১ট বটিকা প্রত্যেক বার দিতে হয়। 

পড়ে'ফিলাম ৬ ডাই লউশন_-যাতনা শুম্তা ক্চেদ, 
শিদ্িত অবস্তায় বা বাযুন:সওণ হওয়ার সমর অধিক 
পরেমান মল নিত হওয়া, হূর্ববশ বোধ, খিলধর1, পিপাস। 
শুন্য বা অপি ক, রাঠিতে রোগের বুদ্ধি, রাত্রি তপেক্ষ! 
প্রাতকালে মূলের বর্ণ পরিতর্তন হওয়া। 

পুণ্মান্তা--এক [বন্দু আব্রক অন্ধ ছটাক ভলে মিশাইর!] 
একবার সেবন কান্ডে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ, একটা 
বন়্ বা ৪টা ছে'ট ব্টিকা পরিহ্বার উপর গ্রাথর। খাতে 
হয়। প্রত্যেবটিও ঘণ্টাস্তর | 

পূর্ণমাত্রাকে ৪ ভগ কব! ব্ালকদিগের পক্ষে হটা ক্কুছ 
ৰটাক! ও শিশুদিপের গক্ষে ১ট বটি ক! প্রত্যেক বার 
(দন্ড হয়। 

২৩৫ 
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স্তেঘ ও বমন,বত্ত এবং পদাদির পেশিতে খিলধরাছর্ববলডা। 
ক ত)স্ত পেট কামড়ান, অভ্যস্থ পিপল! কিন্ত একখালে 
অনায়াসে অধিক জলপ নকরে। সবুক্ত, ভরলবত ব1 কুষধ( 
পচার ন্তার মল দিঃসরণ হও॥া, ইচার লঙ্গে কুতাম প্্যায়- 
ক্রয় বাবহ।রে অধিক উপকার দশে। 

পদযাত্রা একবিন্ু আওক অন্ধ ছটাক জলে মিশাঃফ। 
একবার সেবন করিতে জপ, অপব। চূর্ব এক গ্রে, এক্টী 
ব্ড় ব|ওটী ছোট বটী?। জিত র উপগ রাশি খাইতে 
হয়। প্রত্যেক অন্ধ, ১ বাহ ঘটাস্!। 

বালকদিগের পক্ষে ২টী শুর বটকা ও শিশ্ুদিগের পক্ষে 
সতী ফটীকা| গুভে)ক বাএ দিতে হয়। 

এণ্টিমণিয়াম টাঁট৩* ডাইলউপন-_সাংষাতিক 
গলাউঠায়,। অত্রন্ত বনন ও বমনের সঙ্গে কপলে খণ্ম 
নিঃলরণ হইতে থাকা, বমনের পর তান দুর্বগ,) শীত 
ঞদং শিদ্রাহন 51, ক্রমান্থ্জে ভেদ-বমন ও উদগারু। 

পুশমারা-এচ [বনু আরক অঙ্ক ছট।ক জলেমিশাইয়। 
একবার সেনন করিতে হয়, অপণ। চূর্ণ এক গ্রেণ, একটী 
“ষড় বা ৪টি ,ছাট স্টি। জিহ্বার উপ রাখযা ধাইন্ছে 
ছঙু। ৩7/ক ১ বহর , 

বালকপিঠের পক্ষে ২টি কুদ্র বটিকাঁ ও শিগদিগের 
পক্ষে ১টি লাকা প্রত্যেক বার দিতে হয়। 

ইঙউফবপিয়। ক।রাল।টা ৬ ডাইলিউশন-- প্রেক্ষ 
হত্িত জলের নায় অধিক পারম।ণ অত্যান্ত বমন হও 
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চি 








তৎ্পরে পাক্কা আঙলবর ল্যান ভেদ-সমন, কপাল এনং 
স্দন মগু.ল উহ বর্ম নিংসপণ হওয়া, খিলধর, সর্ব 
শগীপ্র ভিমাঙ্গ, মুর্ছ। মৃত ব্ক্ির নটায় অবন্থা পুলঃ পুলঃ 
সড়াকে আহ্ব'ন করা। 

পুমাত্রা-_ এক বিন্দু কারক অন্ধ ছটাক জলে মিশাইয়। 
একবাপ মেসন করিতে হয়ঃ অথব। চূর্ণ একগ্রেপ, একটি 
স্বড বা ৪টী ছোটবটীকা। জিহ্বার উপর পাখিয়া। খাইতে হয় 
গ্রাতে'ক ১ ঘণ্টান্তব । 

বালকদিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র বটিকা ও শিশুদিগের পক্ষে 
১টি বটিক। প্রতোক বার দিতে তয়। 

কুপ্রম৩* ডাইলিউশন-_ ভেদ, বমন, অঙ্গগ্র, আক্ষেপ 
অস্ত্রশূশ সক বমন বা বমানাদ্বগ, শ্বাসাবরোধ ব। স্বাসক, 
কখন কথন চক্ষু অদ্ধ উন্মীলিত | 

পুর্ণমাত্রা--এক বিন আরক অন্ত ছটাক জলে মিশাইয়। 
একবার সেবন করিতে হর অথব! চূর্ণ এক গ্রেশ এক্টা 
বড বা ৪ট ভেট বট্ীকা গিহ্বার উপর রাখিঘা খাইতে হয়। 
এত্োোক ১৫ মিলটাস্থর। 

বালক দ€গরু পক্ষে মাত্রা উউফরবিষার ন্যাখু। 

কল'চকামু ৬ ন/) ৩০ ডাইটিউশল-_-চ ল ধোঁক। জলের 
নার ভেদ ও বমন, অভ্যন্ত পিপাসা, চক্ষু উ্ীলন করিজে 
'অনিচ্জা, ট্দত্র মনো বরফের ন্যায় হা, পাকস্থলীর মধ্যে 
জালয়। যাওয়ার ন্যয় স'চন।, হঠাৎ বলশুল্য হইয়া পড়, 
নাভির একট যন্ত্রন। মলের ধর্ণ ভিন্ন ভিন্ন বাজেলি সদৃশ, 
ঈধৎ এক্ত মশ্রিত অথণ সাম,ন্য উক গন্ধ। 

২০৭ 
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পুর্ণম। ত্র এক বশ্টু আরক অদ্দছটাক জলে (মশাইঝ 
একবার লন কাগতে হয, অথব! চুণ্‌ এক গ্রেণ একটি 
ৰঙ্ বা ৪97 ছে ড বটাক [জহ্বারউপর রাাখয়। খাইতে হয়, 
প্রত্যেক অন্ধ ১বাত৩ ঘণ্টাত্বর। 











বালকদগের পক্ষ ২টা শ্ুজ ও শিশুদিদের পক্ষে 
১টি বটক। প্রত্যেক বারাদতে হয়। 

লিকেল কার্উটম ৩০:ডাইলিউশন ভেদ বর্ণহখীন ও 
ক্ষমুকারী, পেট জালা, আতশপু পিপাসা,হাত ও পায়ে |খল- 
ধর! বা অঙ্গগ্রহ, সব্বাঙ্গ শীতল নীলবণ বা তুবড়ে বাওর়, 
ফ্ডেরেটে,ম এবং কুপ্রম দ্বারা উপকার না হইলে এই ওবধে 
বিশেষ ফল পাওয়। যায়। 

পুর্ণমাব্রা-_একবিদ্দু অ'রক দ্ধ ছটাক জলে মিশাইয়! 
একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ। একটি 
ৰড় বা ৪টি ছে।ট বডিক। জিহ্বার উপর র|খিয়। খাইতে 
হক্স। প্রত্যেক অদ্ধ১ খা ২ ঘন্টান্তর। 

বালকদিগের পক্ষে হটি কু ও শিশুধিগের পক্ষে 
১টী বটিক প্রত্যেক বার দিতে হুয়। 

টযাবাকম ৬ ডাইলিউশন-_ক্রমান্থয়ে ভেদ-বমন- 
উদগ্ণার, শীতল ঘম্ম নিঃসবণ হওর:, পাকস্থণী চাপিয়া 
ধরা, অঙ্গ সকল ছিন্ধিয়া ফেপার ন্যায় বস্ত্র" এবং খিলধবা, 
ছট. ফট করা, সামানা নড়। *চরাও পর উদগর উঠা, 
কখন কথন জল খ্তের ন্যার বমন হওয়া। 

পুর্ণমাআ--এক বিন্দু আরক অর্ধ]ছটাক জলে মিশাইঃ। 
একবার সেবন কগিতে হয় অধবা চূর্ণ এক গ্রেণ, একটা 


[১২] 








বড় বা ৪ [ট ছোট ধ্টকা জিহ্বার উপর রাখিয়া খই ছে 
হন্ছ। গ্রত্যেক ১ ঘন্টাত্তরু। 

বালকদিগের পক্ষে ২ ক্ষুদ্র ও শি শুদিগের পঙ্গে 
১:টট বৰ টক্চা প্রতোক বার দিতে হ়। 

আমেদিক এলব. ২০০ ভাষঈলিউশন-_নাড়ী বিশ্ুগ্ত) 
প্রচুর তেদ ও বমন না হহয়! অস্তিম লক্ষণ সকল দি, 
খিলধরা মুরাবরোধ, ধা'হাক শীতবে ধ, আভগিক উদ্বরের 
মধ্যে পুড়িযা যাওয়ার ন্যান্ন যাতনা, গ্রথম চর্ম শুদ্ধ এবং 
ভ্ন্তাপ পরে বরফের ন্যায় শীতল, এবং অঠাবৎ হন্ নত, 
আঅত্ন্ত পিপাস। কৈস্ত অতি অল্প আজ কিয়! আল পান 
করে, গ্রিহবা শুদ্-কালো! এবং নীলবর্ণ, অল অলপ মুর ৰা 
মুহাবরোধ। | 

পূর্ণ মাত্রা-এস্ বিশ আরক অর্থ ছট।ক জলে মিশা- 
ইয়!; একবার সেবন করিতে হয়, অধবা| চূর্ণ এক গ্রেপ, 
একটী বড় বা ৪টা ছোটু বটিক1 দিহবাদ্ধ উপর রাখি! 
খাইতে হয়। প্রতোক অন্ধ ১বা২ খণ্ট।স্তর। 

বালকদ্িগের পক্ষে ২টি ক্ষুত্র ও শিশুদিগের পক্ষে 
৯টি বটিক1 প্রত্যেক বায় দিতে হয়। 

কার্ব ভেজিটেবলিস্‌ ৩* ডাইপিউশন_নাডি ভূবিক়্ 
সিজ্াছে, ভেদ ও বমন বন্ধ হইয়া পেট ফাপিয়! উঠিযাছে, 
ছাটু হইতে পা পরাস্ত বরের হ্যান্ন ঠাণ্ডা, শ্বাস ঠাণ্ডা 
কিছা। কইজনক, সমুদায় শরীর শীতল, মৃখশ্রী লাল কিছু 
লীলবণ? কপাল ও গশ্দেখ চটচটে শীতল ঘর্দ [নর্গকক 


ছইতেছে এবং নিগ্রাকর্ধণ। 
৪৩১ 
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পূর্ণ মাত্রা-এক্ক [বিশু মারক অর্ধ ভ্বউ'কফ জে 
মিশাইয়া একবার গেবন করিতে হয়, অখন! চূর্ণ এক গ্রেণু, 
একটী বড ব। ৪টি ছোট বটিকা জিহ্বার উপর রাখিয়া 
খাইতে হধ। গুতভ্যোক ১ বা ২ ঘণ্টাস্তব। 

বাজকদিগের পক্ষে ২ ক্লু বটাকা ও শিশুদদগের পক্ষে 
৯টা বটীক1 প্রতোক বার দিতে হয়। 

কৃপ্রম আসেনিক ৩ ডাইলিউশন_তাস চে লহ 
উদ্ব ও অন্ন প্রত ভয়ানক দিলধগা, চম্ম নীপবর্ণ, শশী 
19, শ্বাস ত্যাগে ক্ঠ। 

পুর্ণ মাত্রা-এক [বিশ্দু আঁবক অধ ছটাক জলে মিশাইদ। 
একবার সেবন করিতে হয়, অগবা চুর্ণ এক গ্রেণ। একট 
বড বা&টী ছোট বটীফ্কা ভিহ্ব র উপর রাখিয়। খাইতে 
হয়। প্রত্যেক ১৫ ল ৩ মিনিট অন্তব। 

বালকদিগের পক্ষে ২ হ্বুদ্র বটীকা ও শিশুদগের পক্ষে 
১টা বটীকা গ্রতে।ক বার দিতে হয়। 

আষ্রিস ভাঙল ৬ ডাইজিউশন-_চাউল পোয়। হলের 
নাম ভেদ, অঙ্গ সকল ঠা ও থিলধুরা, মুএ তাশে কষ্ট, 
মল তাঙাব জলা ক্ররা, প্রথম থা? দ্রব্য বন তৎপর 
|পন্তবহ বমন নিঃলবণ ওয়া 

পূর্ণ মাত্রাঁএক বিন্দু আরক অন্ধ ছটাকু জা 
মিশাইয়া একবার নেখন*ব বিতে হয়, আথব চুশ এক 6৩... 
'একটী বড় বা ৪ঠী ভোট বড়ীকা (গ্রহবার উপর রাখি 
খাইতে হম । সচত)ক ১ খটান্তর। 

বালকপিগে& পক্ষে অন্ধ ও শৃশুধিগের পক্ষে মিকি মাজ' 
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রিসিনাান ৬ বা ৩* ডাইলিউশন--চ ল ধোয়া জলের ভার 
পাদ, একবারেই মুরাবয়েধ পতনাবস্থায় ম্বরভর্গ লাড়ী 
ক্ষীণ, হত পাঁ ঠাণ্ডা, কপালে শীতল ধর্ম নির্গত হওয়া, 
অত্যন্ত হুর্্ঘল। অতাস্ত ভেদ ৪ বমনের সঙ্গে সঙ্গে নিস্তেজ 
হইয়া পড়া । 
পূর্ণমাত্একবিন্দু আয়ক অর্ধ ছটাক জলে মিশাইয। 
একবার সেবন বপ্িতে হয়, অথব1 চূর্ণ এক গ্রেশ, একটা 
বড় ব £টী ছোট বটীক1 ভ্রিহ্বার উপর রাখিয়! খাইতে 
হত্ঘ। প্রত্যেক ১ বাহ ঘণ্টান্তর 1 
বালকদিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র বটাক] ও শিশুদিগের পক্ষে 
একটি বটিক! প্রত্যেক বার দিতে হয়। 
ফস্ফরিক এমিড ৩* ডাইলিউশন-_যাতুন। শৃগ্ঠ জলবৎ 
ডেদ, পেটের মধ্যে ভাত্যন্ত ছুড় ঘড় শব্দ করা বিশেষতঃ 
শ্রীষ্ম কালে এই পীড়া ঞইলে। 
পূর্ণমাত্রা-_-এক বিন্দু কারক অর্ভ ছটাক জলে মিশাইয়া 
একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ, একটা 
বড় বা৪টা ছোট কটিকা জিহব'র উপররয়াখিয্বা খাইতে 
হ্ব। প্রত্তেক ১হ]২ ঘণ্টাস্তর। 
বালকদিগের পক্ষে ২ট স্ক্র বটকা ও শিশুদিগের 
পক্ষে ১টি বটিকা প্রতোোক বার দিতে হয়। 
নিকোটিন ৩* ডাইপিউখন*-মাত়ী ছিপ ভিগ্ল পিপসা, 
বমন ও উদ্বরাময় রুহি) কপাল ঠাণ্ড। বং, শ্বাস তাগে কই 
ও বুকের মধো যাতনা, হাটু হুঠতে পা পর্যাস্ত বরফের স্যার 
$191, নিম অঙ্গ পক্ষাবাতের ন্যায় ৪], কষ্ট বার উদশার। 
২৪১ 
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মৃতবঞ্রির ন্যায় মুখের চহার1 ও উদগর এনং শীতল ঘর্পদ 
শিঃলরণ হইতে থাকা, কিন্ত শরীর গরম বোধ, নাড়ী ক্ষীণ, 
উদর ঠা], উদগা'র ও উকি উঠ,পাক স্কপির মধ্যে জাল! 
কথা, জলের ন্যায় ধমন হওয়া], যঞ্জং এবহ মুত্রযস্ত্ের উপরে 
স্পর্শ করিব! মাত্র ধাতন। অনুতব কর1। 
পুণমাত্র1-এক বন্দু আনক অদ্ধ ছটাক জালে মিশাইয়! 
একনার (সৰন করিতে হয়, অথব। চর্ণ এক গ্রোণ, এফটী 
বড ব1 ৪টা ছে'ট হটিক1 জিহ্বার উপর রাশিগ। খাইতে 
হয়। প্রত্যেক অন্ধীথা এক ঘণ্টান্তর। 
বালকদিগেন পক্ষে হট খর ও শিশুবিগের পক্ষে 
১টী বটিকা প্রত্যেক বার দিতে হুয়। ৮ 
এপিড জাহদ্রপিয়ানিক ৬* ডাইলিউশন-_-মাড়ী অস- 
মান, তপ্তানক শিপাসা। পেটের মধ্যে ৪ য€তের উপক়্ 
যাতনা অগাড় ভেদ, অথবা ভেদ ও বমন বন্ধ হইয়া! সর্ব 
শরীর ঠাণু, নাড়ী হীন, নিশ্বাস বষ্ট ও খাবি খাওয়া চক্ষুর 
তারা বড় হও! এবং কখন কখন সঙ্কোচিত, মুহাবরোধ, 
মুতুৰৎ, ইত্যাপি, ওলাউঠ| রোগীর পেযাবস্থাতে এই খবধ 
বিশেষ ফল দায়ক। 
পুর্ণমাত্র। -এক বিন্দু আরক অর্ধন্টাক জলে মিশাইয়া 
একবার সেবন করিতে হয়ঃ অথব] চূর্ণ «ক গ্রেণ, একটি 
বড বা ৪টী ছোট বটাকা জিহ্বারউপর রাখিয়। খাইতে হয়, 
প্রত্যেক ৫ ১০১৫ মিনিট অস্তর। 
বালক দগের পক্ষে হটী ক্ষুদ্র ও শিশুদিদের পক্ষে 
১টি ব্টিক। প্রত্যেক বার দিতে হয়। 
২৪২ ২৪৩ 
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নাড়ী অণিলে লক্ষণানূসারে অন্যান্য শুঁধধ ব)বস্থা 
কর' বিথি। 

ফমফধাস্‌ ৬ ডাইলিশন--ঠ1ণা জল পান করিনার 
জন্য ছুঃস্ত পিপাপা, জঙ্গ পান করিব মাত্র বমন হওয়া, 
অধিক পরিমাণে মল শিঃলতণ হতে থাক, উদ্রেক মধ্যে 
গড় গড় করী এবং তুর্দলঙা রোগের পতন অবস্থা । 

পুর্ণমাত্রা--এক বিদু রক অর্থ হুটাক্ষ জলে মিশাটয়া 
একবার মেবন কর্তিত ভয়? অথবা চূর্ণ এক গ্রেপ, এক 
বড় বা ৪টা ছোট বটকা [হবার উপল রাখিয়া থাইন্তে হয়ঃ 
প্রত্যেক ১ ঘণ্টান্তর।, ৮. ৯ 

বালকদিগের পক্ষে ২ট ক্ষুদ্র বপ্টিকা & শিগুতিতগের 
পক্ষে ১ বকা প্রত্যেক বার দিতে হয়। 

লবোসিরেসাস.৬ ডাইলিউশন--তেত্ব ও বমন রহিত, 
সব্ব,ঙ্গ ঠাগ্ডানৎ। নাভী শূন্য, মুত্ররোধ ₹1 সামান্য, গলার 
মধ্যে আটকা ইয়। যাওফা,অন্তিম লক্ষণ লকল বর্তমান থাকা। 

পুর্ণ যাত্রা-একছ বিন্দু আরক অন্ধ ছটাক জলে মিশা- 
ইয়া একবার সেবন করেতে হয়, অথবা চুর এক গ্রেণ, 
একট বড় ৰা ৪টী ছে'টু ব্টকা দিহবার উপর রাখিয়! 
খাইতে হয়। প্রত্যেক গর্ধ বাঁ ১ ঘণ্টাম্তর। 

বালকদিগের পক্ষে ২ ক্ষুপ্র ও শিশুদিগের গক্ষে 
১ট বটিকর প্রত্যেক বায় দিতে হয়। 

ললফর ৩* ডাইলিউশন-- ভেদ পরিবর্তনশীল ও সঙ্গে 
সঙ্গে বেদনা, বার বার ফোগের পুনরাক্রমণ, শরীরে কোন 
প্রকার পুরাতন রোগ, চর্দররোগ অথবা কোন গুঁহধ সেকনে 
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উপকার না দিলে ২১ সারা এই উধ দিঃ। অন্য ওবধ 
ব্যবস্থ। কর] বিধি। 

ক্যাস্থারিস ৬ ভাইসিউশন-_-ছপ্ড এনং পদাদি ঠা, 
নাড়া হর্বল, গ্রলাপ, ঘন ঘন প্রঙ্বের ইচ্ছা বর্তমান 
থাকিয়া মুত্রাবরোধ | ৭. ৬ 

ূর্ণমায়া-_একবিনদু আক অর্ঘ ছটাক জঙ্গে মিশাইস 
একবার ৫সবন করিতে হয়, অথবা চুণ এক গগ্রণ, একটু 
বড় বাঁছেট ৪6ট বাটক। জিহ্বার উপর রাখিয়া! থাইতে 
হত্য। প্রতোক ১২ খাও ঘটাস্তর। পু 

বালকদিগেক পক্ষে ২টট ক্ষুত্র ও শিশ্বদিতপর পক্ষে 
১: ঝট শ্রডেযক বার দতে হুদ 

টেরিবিদ্থিন! ৬ ভাইপিউশন-উদর বেদনা, সূ যন্ত্রের 
মধ্যে যাতন!, এসং মুন্রাবনোধ শীতল ঘর্ম নিঃসরণ হওয়।ঃ 
নাড়ী প্রা অদৃশ্য । ক্যাস্থারিস ব্যবচারে যুল্ত নিঃসরণ না 
হইলে এই ওবধ বাবহ1০ব বিশেষ ফল পাওয যাঁয়। 

পুণমাত্র।--এক বিন্দু আরক অর্ধ ছটাক জলে-»শাইয। 
একথার সেবন করিতে হয় অথব! চূর্ণ এক গ্রেণ একটা 
বড়বা৪টভ্তেট ব্টীকা জিহ্বার উপর ঝ্া)খয়। খাতেহয়। 
প্রতে)ক ১ বাঁ২ ঘন্টাপ্তর। 

বালক্ধিগের পক্ষে ২ ক্ষুদ্র বগা ও শিশবিগের পক্ষে 
১ট বা উক্কা প্রতোক বার দিতে হয়। 

চাদ! ৩* ডাইলিউপন-_মআরোগো সময় ছুর্ব্বলতা 
থাকিপে । মাত্রা_ছষ ঘণ্টাস্তর, চারি মু দিবার পর, 
+২ ঘণ্টম্ত্রা,ঘ ারোগা লাহন্। 
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ক্রিমির চিকিৎসা । 


অনেক সম বহুদর্শী ও বিজ্ঞ চিকিৎসককে ট্রলেযের 
জান্ত ভ্রমে পড়িতে হয়। দেছের মধ্যে ড্রিমি থাকিলে 
অগ্রে ক্রিমিক |চিকিৎ্স| নল! করিয়া বদি লক্ষপানুধাযী, 
রোগর চিকিৎসা করা যায় তাহা হইলে ওঁষধ দ্বায়। উপ- 
কার হওয়া অসস্তব। 

আরে দিলা ২* শত ক্রমের আরক বা ব্টাকা 
২১ মাত্রা সেবন করাইয়া পরে লক্ষগাহুষায়ী রোগের। 
চিকিৎনা করিলে উপকার দর্শে 


রোগীর গহ। 


ওলাউঠ! রোগীর বাসগৃহ সর্ধবদ। শুক, পরিধার, পরি” 
চ্ূন্ন ও বিশুদ্ধ বায়ু সঞ্চালন হইতে প.রে। এবং রোগী, 
ষাহাতে ভরসাহীন ন1 হয় তদ্িযয়ে বিশেষ মনোষে।গ বরা 





বর্তব)। 


ওলাউঠ। রোগে পথ্য নিণয়। 


রোগ আক্রমণ করিলে ২৪ ঘণ্টার মধ্ো ফোন পথ্য 
€দওঘা বিধি নহে। 
পীপাসা থাকিলে শীতল জল [কস্ত জল পানে হমন 
ৰ বমনোদ্ধেগ হুন্লে জলের পরিবর্তে এক এক খণ্ড বরফ 
দিবে, কারণ যমন দ্বারা রোগী নিস্তেজ হইয়া প়িলে 
অন্যান্য উপদ্রবের বুদ্ধি হইতে পারে । এবং ঝোপের, 
৯৪৬ 
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গ্রথলঙ1| হাস হইইপে অর্থাৎ ২৪ ঘণ্টার পর ভ্রল-্এঞরথাকট 
ব। বালি তৎসহ অল্প মিছিরি চূর্ণ ও ২১ বিশ্ু পাতিলেবুর 
রস মিশ্রিত করিয়া অধ কীচ্চা পরিষাণ ২১ ঘণ্টাম্তর 
দেওয়া যাইতে পারে। আঁধক পরিমাণ পথ্য একারে 
দিলে রোগ পুনরাক্রুম কহিতে পারে তজ্ঞন্ত মণ্তকে দত্ত 
সঞ্চার হৃইয়াথাকে। পীড়ার লক্ষণ সকল দূরীভূত হইলে 
গাদাল পাতার ঝোল বা মৎংসোর ঝোল ব্যবস্থা! করা 
বিধি। যে পর্য)স্ত রোগীর মল স্যাড়াবিক মলের ভা 
ন। হয়, ষে পধ্যস্ত অন্ন আহার ব্যবস্থ( কর উচিত নহে। 


বিকার অবস্থার চিকিৎসা । 


ক্যাস্থারিস ৩* ডাইলিউশন-_ প্রলাপ সহ মুক্রাবরোধ। 
পূর্ণ মান্রা-এক বিন্দু আঁদক অর্ধ ছটাক জলে মিশা- 
ইয়। একবার স্বেন করিতে হয়, অথব] চুর্ণ এক গ্রেণ, 
একটী বড় বা ৪টী ছোট বটিক, জিহ্বার উপরয়াখিন্! 


খাইতে হম়। প্রত্যেক ও ঘণ্টান্তর! 
বালকদ্িগের পক্ষে এটি গ্ুদ্র বটিক। ও শিশুঠিগের, 


পক্ষে ১টী বটাক প্রত্যেক বার দিতে হয়। 

টোরবিস্থিনা ৬ ডাই(লউশন-_ক্যাস্থারিল্‌ ব্যবহানে 
ফল না পইলে। 

পূর্ণ মাত্রা--এক বিন্দু আরক অর্ধ ছক জলে মিশা” 
ইন! একব(র পেবন করিতে হয়. অথব। চূর্ণ এক গ্রেপ 
একটী বড় বা ৪ ছোট বটিকা, দ্িহ্বার উপররাখিয় 
খাইতে হয়। প্রত্যেক ৩ খটান্তর। 

বালকদিগে পঞ্ষে ২টী শ্ুদ্র বটাক ও শিশদিপেন 


পঞ্ছে ১টী বটাকা গ্রাত্যেক বার দিতে হ্য়। 


[২৭] 


বেলেডোনা ৩০ ডাঠপিউশন-অভিসারিক বিকার, 
নিদ্রাবেশ সহ চক্ষু অন্ধ লিমীলিত বা মে'চাড়ান, দস্ত কর 
করু করা, যুখ মোচড়ান বা অত্যন্ত অস্থিরতা, পলায়ন 
করিবার ইচ্ছ। উদ্.মরবু মধ্যে যাতনা, বদনমগ্ুল লাল 
বা লিগা য1ওয়ার নার উত্তাপ, ঠাও1 ভ্রব্য পান কনিবার 
ইচ্ছ!, ন।ড দ্রুতগতি | 


পূর্ণ মাত্ত1_এক বিন আরক জদ্ধছটাক জলে মিশা- 
ইয়া একবার সেবন করিতে হয়, অথব! চুর্ণ এক গ্রেপ, 
একটী বড় ব.৪টী ছোট বটিকা জিহ্বা উপর র।খি9 
থাইতে হযর়। ১১২ বা৩ ঘট্টাত্তর। 


বালকদগের পক্ষে হটী গ্ুদ্র বটীকা ও শিশুদিগের 
পক্ষে ১টা বটীকা প্রত্যেক বার দিতে হয় । 


হয়োসায়েমাস ৩০ পাহলিউশদ--ভেদ ও বমন এবং 
সর্ব শরীর 'িম,জ্ের পর বিকার লক্ষণ প্রকাশ পাওয়া, 
একদুর্টি চাহিয়া থাকা, বদন মণ্ডল লাল এবং উত্তাপ, 
পেটের মধ্যে গড় গড় শব্ধ এবং খিলধরু1, হিকা, অপর্যাপ্ত 
মৃহ ৩।গ কর, ও মৃথে ফেনা উঠা। 


পূর্ণ মাত্র_এক বিন্দু আরক অর্ধ ছটাক জলে মিশা. 
ইচ্া একবার ফেবন ফিতে হয়, আঅথব। চূর্ণ এক গ্রেপ, 
একটি বড় ৰা ওটি ছোট বটিকা, জিহ্বার উপর রাখিয়া 
থাইতে হম্থ। প্রত্যেক অর্ধ ব1 ১ ঘণ্টান্তর । 


বালকদিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র বটক। ও শিশদিশের 
গঙ্ষে ১টি বটিক1 প্রাত্যেক্ক বার দিতেন 
৪৮ 
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ব্রাইকোনিযা ১২ বাঁ ৩* ডাইলিউশন--চক্ষ বরফের 
ন্যায় শীতল ও তুধতড় হও? জঞ নপুনা, কথা জিততে 
অক্ষম। চিহবা, ওঠ, সুধ আতান্ত শুদ্ধ, ভেদ ও ধমন 
প্রাত£কাঁল তহতে শাম, শে মরে বাত, নারি 
অপ্রাপা। কুসফুস্‌ আক্রান্ত 8311 7 1? 

পূর্ণ মতাঁ_এক বিশ্ব আ্আরক অন্ধ ভাটাক। জলে মিণা- 
ই'1 একবার সেকল কারিকে হক্স। কথা চূর্ণ এক গ্োণ, 


এক্চটী বড় বা ৪টী ছ'ট ব্টীফাপ্জিহবার উপর রাখিয়া 
থাইভে হয়। শ্রছোচ তিন ঘ্টাস্তর। 


ব।লকপিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র বটিক! ও শিগুদিগের 
পক্ষে ১টা বটীক্ষা প্রতোক:সাব পিতে'হয। 

এশানঠুরা ৬ ভাইপিউএন-_ কটাদেশ ক্ামড়ান ও 
খিলধরা, চক্ষু অন্ধ উদ্নীলিত, ভগ জানত চমকাইয়া উঠা, 
শাল তাঁগ কঙ্, মল তাগের পর দরের মধো ঘাস্তনা। 
উদ্দা, বিশেধত: শ্রাঃকালে প তল! সাদা মল শ্য'গের পর 
বদনমণ্ডশ কম্প অন্ফঠন কর'। 

পূর্ণ মাত্রা এক লিপু আারক জর্দ ছটাক জলে দিশা 
ইয়া একবাঁধ সেবন কণরতে হয়, ৯৭০ চূর্ণ এক গ্রেপ, 
একটী বড বা নটি ছোট বক্তা জহবাপ উপর য়াথির 
খাইনে হন্ধ। প্রত্যেক ৩ ঘটান্তঃ। 

বালকনিগের পক্ষে ২টা ক্ষুদ্র বটিক। এ শিশুদিগের 
পক্ষে ১টি বটিকা প্রতে।ক বার [দতে হয। 

রসটন্কা ৩, ডাইপিউশ্ন--অতপার* বিকার প্রলাপ, 
ও শুদ্ধ পাটখিগে 1কগ্থা কালবর্ণ, অঙ্গ প্রত্যজ বেলা, 

২৪৯ 
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শা পাশা টি 7 শা শশা ীপ্পশাাসপপীটি শাশ্পিশীন 


মল জলের ন্যায় বা মাংস খোজার ন্যা অথব। খুঁভ বাক্তির 
পচা গ্রন্থের নায় ছর্পন্ধ যুক্ত মল নিঃসরণ হওয়া) 

পূর্ণ মাত্র _এক বিশ্ব আর+ অর্থ ছটা+ জলে ফিশা* 
ইয়া] একবার সেবন "করিতে হয়, অথণা চূর্ণ এক খ্রেপ, 
একটি বড বা ৪টী (ডেট টিকা, জিহ্বা উপর র।খিয়। 
খাইতে হয়। প্রত্যেক ৩ ঘণ্টাম্তর। 

বালকর্দিগের পক্ষে ২টী স্াদ্র বটিকা ৪ শিশুদগের 
পক্ষে ১টী বটিকা প্রত্যেক বার দিতে হয় 

ওপিয়াম ৩* ডাইলিউশন--তভেদ ও বমন রুকিত, 
গঙার মধো ঘড় ঘড় শব্দ করা,নাক ডাকা, শ্বাপ গ্রশ্বান 
ঘন ত্বন হওয়া, আদ্ধ উপ্মীলিত চকু জ্ঞান শূনা তয় জনক 
দশা, প্রবল বিকার অবগ্ঠাঁগ মুখ বলয় যাওয়া! তত্যাদি। 

পুর্ণ মাত্রা--এক বিন আরক অদ্ধ ছটাক জলে মিশা- 
ইয়। একবার দসেৰন করিতে হয়, অথব! চূর্ণ এক গ্রুপ, 
একটি বড় ব। &টি ছোট বটিকা, ভিহ্বার উপর রাখি 
খাহতে হয়। প্রত্যেক ১ ঘন্টান্তর। ট স 

বালকদিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র কটাকা ও শিশুদিগের 
পক্ষে ৯টি বটীক1 গ্রতোক ৰার দিতে হয়! 

ফম্ফরাস্‌ ৩* ড/ইলিউশন--অতাস্ত পিপাঁলা ও হূর্ব্মল, 
প্রলাপ, ফ.স্ফুসে বেদন1- শ্বাস ত্যাগে কষ্ট ও গয়েরের 
সঙ্গে রক্ত উঠা। উভদরাম্য়, লিদ্রাহীলতা ইতাদি লক্ষণ 
বর্তমান। টু 

পুর্ণ ম্রা-এক বিন্দু আরক অর্ধ ছটাক জজে। মিশা 
ইয়। একবার সেবন করিতে হক্ষ। আথব! চুর্ণ এক গ্রেণ। 

২৫৯ 
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একটী বড় বাঁ ৪টী ছোট বটীক, ছিহবর উপর রাখি 
খাইতে হয়। প্রত্যেক ৩ ঘণ্টাস্তর। 


বালকদিগের পক্ষে ২টী ক্ষন বটীকা ও শিশুদিণৌর 
পক্ষে ১টী বটীক! প্রত্যেক বার দিতে। 


কফির! ৬ ভাইলিউশন-_ভয় পাওয়া বা 0োল অসম্ভব 
সংবাদ পাওয়ায় পর এই রোগ হইলে, নিদ্রাই,নতা । 

পূর্ণ মাত্রা--এক বিশু আরক বন্ধ ছটাক জলে মিশা- 
ইয়া একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেশ, 
একটী বড় বা ৪টী ছোট বট্টীকা জিহ্বার উপর রাখিক্কা 
খাইতে হয়। প্রত্যেক * ঘণ্টাস্তর। 


বালকদিগের পক্ষে ২টী ক্ষ, বটীকা & শিশুদিগের 
পক্ষে ১টী বটাকা প্রত্যেক বার দিতে হয়। 

নিকিউটা ৬ ডভাইলিউপন-_ভগ্লানক শব্দের সতত 
হিরু। উঠা. সামনা উদরাময়, বুকের যধ্যে যাতন।, আক্ষেপ, 
চক্ষু ঘুরান। মন্তকে রক্তাধিক্য, ভেদ ংমন একপ্রকার 
কমিয়! আপিতেছে এমন অবন্থায়। 

পূর্ণ মাত্রা--এক বিন্দু মারক অগ্ধ ছটাক জলে ্গিশা- 
ইছ। একবার সেবন করিতে হয়, অথবা চূর্ণ এক গ্রেণ, 
একটি বড় বা ৪টি ছে!ট বটিক। জিহ্বার উপর রংখিয়া 
খাইতে হয়। প্রত্যেক তিন ঘণ্টাজ্তর। 

বালকদিগের পক্ষে ২টি ক্ষুদ্র বটিকা ও শিশুদিগের 


পক্ষে ১টি টিক] প্রত্যেক বার |দতে হয়। 
১ 
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ন[ডী। 


নান্তী প্রত্যেক তৃতীয় বারে অনৃষ্ হইলে__মিউর- 





এসিড । 

নাড়ীব গতি নিয়মিত হইলে-ট্যাবেকাষ। 

নাভী সম্পূর্ণ অপ্রাপ্য হইলে হাইডে'পিয়ানিক এসিড 
৫1৭ যাত্রা দিবার প্‌ নাড়ী আলিলে গক্ষণানুযায়ী ভেরে" 
টম, আসোলক কিন্বা কুধম ব্যবস্থ। করা বিধি। 


অঙ্গগ্রহ। 
জঙ্গগ্রচ এবং খিল ধা পক্ষে-ভেরেটম কুপ্রম 
ইছাতে উপকার না হইলে-_-সিকেল কর্ণ। 
ত্য হাতে পায়ে খিল ধরাব পক্ষে_ভাটেফ *কর। 


পিপাসা । 
অত্যন্ত পিপাসা কিন্তু বারম্বার জল্প পরিমাণ জলপান 
করিতে ইচ্ছা-_আসেনক |, .. 
জলন্ত পিপাসা কিন্ত অধিক পরিমাণ শীতল গল পাঁন 
করিতে ইচ্ছা_ভেরেট,ম। 
অনিবার্খ। 'পপানা-একোনাইট,সিকেলকর্ণ, জ্যাটেফ। 
কর। 


বমন বা বমন উদ্রেক । 
খাদ্য দ্রব্য দেখিলেই বমন উদ্রেক হওয়।-আসে1নক 
ৰলচিবাম্‌। 
৫২ 
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খাদ্র দ্রব্ের আন্রাণে বমন উদ্রেক হওয়া--কলটিকাঁচ; 
ষানাম। 
মত্ম্ত গন্ধের পর বমন উদ্রেক হওয়।--কলচিকাঁম। 
ডিত্ব গন্ধেব পর বমন উদ্রেক হওর1/--কলচিকাষ। 
চণ্বি সুক্ত মাংস ইত্যাদি আসরের পর বমন উদ্রেক 
হওয়া--কলচিকাঁষ। 175 
বমনের পক্ষে--এট্িম জুড, এটিম টার্ট, কোকিউ 
লাঁস, ইপিক]াক, আইরিস্‌, সিকেস কর্ণ, সল্ফর, দ্বের়েউুষ 
* পৈ্িক বমনের পক্ষে এন্টিম কুভম। 
তিক্ত .বমনের পক্ষে-এন্টিম নম. ব্রাইক্ষোনিষা, 
কলচিকাঁম, পলসেটিপ1। 
কালদ্রব্য বমনের পক্ষে_ আসে, হেপিবোরাপ | 
রক্ত বমনের পক্ষে _একোনাইট, আসেনিক, ক্যাশি 
ৰা৯ক্রম। 
কষ্টকর বমনে-_এন্টিম টার্ট। 
যেকোন পানীয় ড্রবোর পর বমন--একোনাইটাষ, 
এটি ম জ্রুড, আঁকা, আসেনিক, মা লিপিয়া, ভেরে্টম 
ঘে কোন দ্রব্য খাবর পর বমন-_-এপ্টিমনিয়!ম কুডম, 
আসে/নক, কামমিলা, চায়না, কণোনিস্থ, ইপিকগাকুযান[, 
পলসেটিল1, সেরেট্‌,্ । 
খাঁদা দ্রব্য পাশার এক খ্ব-টা পর বমন হইশে-_ক্রিয়ে। 
জোটাম। 
ছুদ্ধ বমনের পর--ইখুজা কালকরিয়া ফস্‌। 
দাত হত পানের পর হঞ্জ বমন হ9%/-_সাটপিলিয়! 
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তৈলবহ দ্রব্য বমন হইলে_-ইথুজা। 
নিজ্ার পর বমন হইলে _-ইথুক্ধা, কুপ্রম। 
টকঘুস্ত বমন হইলে--ক্যালকেরিয়া কার্ধ্ষ, চয়ন, 
জ|ইরিস ভি, পলসেটিল]। 
জশ্বৎ বমন হইলে -চাঁয়না, লিকেল কণ? সলফ্র, 
এট্টিম টার্ট | 


চিক! রে 

ধিকার সহিত পিপাল' মুখে ফেনা উঠা অপর্ধযাণ্ত নূহ 
')াগ পেট ডাকা এবং আক্ষেপ-হায়োসায়ামাস। 

কিছু খাইলে বা পান করিলেই 1হন।--ইশ্নেসিয়! 

ম্নস্তাপের পর হিক!-_ইগ্লেসিয়।। 

গ্রত্যেক বার নড়াচড়াতে হিকা-_কার্ধ ভেজি। 

প্রবল ঠিক্ক এবং হিকাব স্ময় শধা হইতে উঠ 
পড় বেলেডোন।। 

তরক। সহ হিকা!-বেলেডে|না । 

অতান্ত শবের সহিত ভগীনক হিক1--পিকিউঠ! 
ভিরোন। । 

কমিই হিককার প্রধান কারণ হইলে-সসিন!। 


ুত্র। 


মুরকৃচ্ছ তৎপক্ষে-_এপিস দেশ, কাছ্থা রস, ক]াপসি- 
কাপ, সার্কউ রয়ান কর. লক্পভমিকা, সলফর। টেরিবিস্থিন|। 
। 
মুহাবরোধ হহলে-গাস্থুরিস, টরিবিদ্থিন। 
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টি 


সূত্র ত্যাগের'পর যস্রণা--ক্যাস্থারিস। 

মুর ত্যাগেথ সময় বস্ত্র -_টেগিবিদ্থিনা। 

মুহ ত্যাগে কষ্ট হইলে-_কালকেরিয়া কারক! 

পুনঃ পুনঃ মুত্র ভাগের পক্ষে-কোনায়ম। 

বক্র মুত্র ত্যাগ হটস্ল-__মার্কিউনিয়স ক্র, টেকি 
বিদ্থিনা। 

মেখের হার মূব তাগে হইহৌ-_ফট্ফরিক এসির 

ফু বর্ণ মুখ তাগ হউলে_-এসিড বেনজোউক! 

ছর্পন্ধমূক মুত্র ত্যাগ ভইদল-াহাপহীজিহা  ক্যাল" 
কেরিয়। কার্ধব, সিশিয়1) 

পৌঁরাজের গন্ধের সা মুর ত্যাগ হইলে_গমি গটি। 

ধোয়ার ভ্ঞাকসমত্র তাগ হইলে__হেলিবোরাস, টেরি 
বিস্থিনা। পু 

টক গন্ধের ভার মৃত তটাগ হইলে_ গ্রাফাইটিল এসিড 
নাইটিক। 

খড়িগে।লার সায় সূত্র ভাগ হুইলে-_-লিনা! 


কণ। 
কর্ণ মূলে পুঁজ হইশে-হিপাঁর দলফর, সাঈলিপিয়া। 


কর্ণ মধ্যে ঘট বা (জশর ভ্তাঁধ শব হইলে--চায়ন। 


ন)সক1। 
নাঁষিকার টাঠিদিক পীলবর্ণ-ক্রিস্জোজোটান 1 
নাসিক! খেোটা--সিনা। 
চ৫৫খু 


[২৮] 


নাসিক য় ক্ষত বা মামড়ি পড়! এটি মনিয়াম কেডস 
রক্ত পড়িতে থাকিলে-_ইপিক্যাকুয়।না। 
মুখ। 

মুখ ক্ষতে--হিপার লল, কার্ব ভেজ, এপিড নাইটি ক। 

বিগলিত সুখ ক্মতে-হিপার, অরম,সলফর, সাইলিসিয়! 

ষুখে কোন দ্রব্য ক্রমান্বয়ে চিবাইতেছে তৎপক্ষে_ 
বেলেডোনা, ামনিয়ম 

হুধ হইতে গুহ।ছাঁর পর্ধ্যত্ত ছা? কর।--আইরিস। 

সুখে গীজ। উঠিতে থাক) এশিড ফসু। 

সুখু ছু কবিরা থাক'_-বেলেডোল।। 

সুখের চারিদিকে ফাঙ্কা। হইলে-_নেটুম মিউর | 

জল ভিন্ন সমুদার জ্বব) ভতিক্তবং-_- একোশাইট ॥ 

ভ্রবয মকল লখনবৎ--নকা মস, ফস্ফরাস্‌। 

চক্ষ, 

চক্ষু অব্যে জগত হইলে-_পলসেচীলাঁ, চান, হঙলাফর) 

চক্ষু আন্ উন্মীলিত-_ বেলেডোনা, হেহিযোবাল। পড়ো- 
কফিলাম, স্ফর। $ /স্প 

চক্ষু রতাধিক্য-বেলেডোনা, ফেলি'তোষ। 

চক্ষু খালা করা-_ রডোডেগু,ন। 

চক্ষুর চানিদিকে নীল বর্ণের গোগাকার পদার্থ দেখা-- 
কাপকেরিয়। ফস্‌, কুগ্রম। ইপ্সেসর', ইপিক্যাকুয়ানা, 
জাটুফা) লাইকোপোডয়াম। আরতে্শনক,। ফস্ফঝান্‌ 
রুসটক্ল। সিকেল, সলফর। 


[২৯ ] 
মল। 


পিস্ভবৎ--করনাল সাঁস, গলসেটাল[। 

রক্ত বৎ--আর্ণিকা ব্যাপটাপিচ, ক্যাস্থারিস, কা।পন 
লিকাম। কলচিকাম, কলোসিস্থ। ফেপি বাইক্রম, মার্কিউ, 
রিয়াস কর, মার্কিউরিক্লাল ভাই, ফল্ফরাস্‌। 

রুজ সংযুক্ত কালবর্ণ-কাযাপলিকাম। 

মল পরিবর্তন শীল--পলসেটিলা, সলফর। 

কালবর্ণ__ব্রমিয়াম, লরিনাম, সিনা। ট্ামনিয়াম | 

মল খড়ির ন্যায়--ক্যালকেপিয় কাব + 

সবৃ্ঞবর্ণ__ক্যাপকেরিয়! ফস্‌, ডালকামারা, ইলেটেরি- 
স্কাম, ছিপার সল, ম্যাগাম কাবব? মার্কিরিয়াস তাই । 

লালবর্ণ_.সিনা, রস্ট্য? 

সাদাবর্ণ__বেলেডোনাঃ বেনদইক এলিড, ভিজিটেলিস 
ডক্কামারা। হেলিবোরাস্‌, হিপার সল, ফস্ফরাস্‌। 
এসিডফল্‌। 

সাদ। খণ্ড খণ্ড--ফদ্ফবান্‌। 

আপর্ধাণ্ড মল ত্যাগ-এঁপন মেল; ফস্ফরাস্‌। থুম- 
বিডিজাম | 

হঠাৎ বল পুর্সক-_ এলোজ, ক্যালকেরিয় ফস্‌ ক্রেটন 
টিজ. গ্রেটওলা, গমিগটি, জাট.ফা, ফলফরাণ। পড়োফিলাম 
সঙ্গফব। 

গরতমবৎ_-ফ্যালকেরিয়া ফল, ক্যামমিলা, সলফর | 

ভেলবৎ-_আঁ৪ডযাম। 

ছটি যা কাশিবার সংয়-_সিনা। 

৫৭ 
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বাই নিঃসরণ হওয়ার সমদ্র মল ত্যাগ হওয়!-_ 
এপিড ফস্‌(এলোজ ) (ওলিএগ্ডাঁর )। 
গ্রত্াব করিবার সমদ্র মল ত্যাগ হওয়া এলোজ 
খনি মিউর, সিল । 
প্রত্যেক নড়া চক্তার পর-এশিস মেল । 
লিদ্রিত অবস্থায় মল ত্যাগ হুওয়া__সআপিকা, আ।ই- 
স্সানিয়!, কোনায়াম, হায়োসায়েমাস। পলসেটিলা) রলটক্। 
শ্লেম্বা সংবুক্ত-__ক্যাপসিকাষ। 
রক্ত সংযুক্ত প্লেস _ইথুলা। এলোল,* আপের্নিক, 
কবলোনিস্, মার্ক কর, মার্ক ভাই, নষ্স ভামক। ক্যাপাগ্কাষ 
সাদা শ্লেশ্। সংযুক্ত ক্ষুদ্র খণ্ড ধশ -পিমা) 
. সাদ।র মত ক্রমাগত--এপিশ মেল, ফস্ফরাস্‌. থম- 
বিডিজাম )। ৃ 
যাতন। শুন্য_ব্যাপটাপিক়। বিসমাথ, ফেরান, হিপাক 
সল। হাগ্োসাজেমান, হাস কস্*(পডোফ্লাম ), সিল । 
ছাতু বা ময়দার নযার--পডোবফিল[ম 1 
গাতাথলে বর্ণ কাগজ পাড়ার নান গন্ধ-কলোলিস্ ॥ 
গনীর পচাক্স ন্যায় গন্ধ -ব্রাইয়ো]ন মা, কিপাণ লল। 
ভিষ পচা নাঠুর গন্ধ-_ক্যাঞজকেরি কার্ধ স র্নাষ+ 
৫ক্যামযমিল। ) 
পট গন্ধের লায়" আক, চকু, কলো সি, 
পর়্োফপাম, ইামনিয়াস, ৰাঁ'টীসপা ( এসফউভা 1) 
উ “হাথ _কালকে।গখা বব, কলাশিন্থ, হিপার 
জল। অ।[/প, দাগ্টাণ কর্ব, মার্ক ভাই, (রিউম, সলহর 
চি, 
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গন্ধ বিহীন-_হায়োসায়েম।স্‌ রস্টকা | 

ক্াজীর্ণবৎ_-এট্টিম ক্রেডম, আর্জেণ্টাম নাই, ক্যাল- 
কেরিয়! কাষ্ধ, ক্যা*-কোরনা|! ফস, চ।ছনা। ফেম, 
গ্রাফাইটি, হিপার লল, ওলিএগডার, ফণ্ফরাস্, এলি 
ফল্ফরাস্‌, পডে।ফিলায্‌ মলফর। 

পূর্ব দিনে যাহা খাইয়ছে তাকাই মা সহ ত্যাগ 
হওয্ক1-ওলিএগু'র। 

জলবৎ__একোনাইট, এস্ফইটিডিটা, বিসহধ, ক্যাল- 
কেরিয়! ফস্‌, কার্বা সে, বল্চিকাম, কোনাইয়া, 
গ্রে্িওল৮ আ[হরিস, জালপ। জ্যাটুফা, পডোফিল।মঃ পল- 
€স্টীক।1, সলফর, ভে, ম । 

জলবৎ কালবর্ণ__আসে1নক, সরিনাজ। 

ছানা বা দধির জলের ন্যায় আওঁভিঘাম। 

লাদ। স্কু্র ক্ষুত্র চাউল খণ্ডের ন্যার মল-_কিউবেৰ) 


£শহ্য। 


বিগলিত শষ ক্ষতে_-কাঁব্ব ভেজ, আসেনিক ল্যাকেসিস্‌ 


বিবিধ উপপর্গ । 
ঈ[ত লাগিলে কিন্ব। গঁধধ [গলিতে না পারিলে ভাক্তার 
রূবিনির ক্যাক্ষরের জাস্রাণ ল্তে 'দিচব। 
সম্পূর্ণ শেষ বস্াাতে_এমিড হাউড্রমিযানিক । 
শর্বধ শদীং ঠাওা হহলে_ জ্যাট,ফ।-কর 
স্৫ঞ 
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পাকাশয় ও পেট অত্যন্ত হাল। করিলে__আমেনিক। 

ছটফট করার পক্ষে-আসেনিক। 

মৃদু ভয় ও আম্মনাদ করা তৎ্পঙ্গে_আসের্নিক। 

সাঁমান্ত কিঘা একবারে ভেদ ও বমঙ্গ না হুইয়া বহুক্ষণ 
স্থারী অঙ্গগ্রহ__কুণ্রম, সিকেল কর্ণ। 

মল তাাগের সময় পট, পট, করিয়া এছ হলে. 
ক্রোটন ভিল। 

ভেদ-বমির পর -সামাগ্ত জর থাঁকলে--একো নাইট 
দেওয়1 বিধি । 

বমনোগ্চমে সহিত বমন--নষ্ল ভমিকা 

কেবল বমনোগ্ভমর থাকিলে-__ইপিক)হ্দন। এভছৃতয় 
স্ীধবে উপকার নাহইলে_-পডো.ফলাম। 

ব্রনশে'থে_হিপাঁর সল. সাইলিলিয়া। 

ছূর্ষলতাব পক্ষে-_এ'সড ফস্‌, চায়না । 

হটাৎ বলক্ষায়কারি ওলাষইঈউঠাতে কণান্ফষর ৪.৫ মাজ। 
দিয়া কোন উপকার ন। হইলে -একোনাইট ঝাঁড,১ ভাঃ 
ব্যবহারে অভ্াাণ্চর্খা ফল দেখ" গিয়াছে। 


নিদ্র। | 


আরাঁগোর পর নিজা হীনত। হইলে -কছিগা ২ মাহা 
সেবনে আধোগা হয়। 

বাড়িতে ডীঁকাইত পড়িগাছে একশ ্বপু জেখার পক্ষে -" 
নেট,ম মিউর 
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নিজ্জাবস্থান্ধ চীৎকার করে] উঠা-এপিসল মেল, 
সেলেডেোনা। 


নিদ্রা যাওয়ার সময় চক্ষু অন্তর নিমীলিত হও7-- 


বেজেডোনা। 
লিদ্রাবন্থাঁ দন্ত কড়মড় করা-সিনা, পড়ো ফগাম। 


নিদ্র। যাওফ।র সময় বাতিতে ভয়প(9%-_-কেলি বাইজ্রম 
নিদ্রাবস্থায় নাক ডাকান--ওপিঠাম। ) 
(নদ্রাবঙ্থান্ধ চমকির়া উঠা তংপক্ষে-বেবডো 
বি । ১০ 
কারণ । 


স্বীলোকদিগেক়্ গুতুর সময় তেব ও বমম হইলে 
ভেয়েট্‌ম এলব, বভিষ্ঠ।, এমন (মউর। 

্রীলোকদিগের খতুর পূর্সেব হইলে-_তেরেট,ম,বতিষ্ট। 

স্রীলোকদিগের খহুর পরে হইলে-_গাঁকাইটিপ্‌। 


গ্ীত্কালে আ্রীলোকদিগের খতুর- সমর বা পুর্বে 
স্েরেটম। 


রাত্রীজাগরণের পর--নকা ভমিক।। 
ভ্রীলঙ্গের পর--নঝা ভ্কা। 
পুস্তক পাঠেব পর--নক্সা ভামকা। 
হঠাৎ ঘ্ম বন্ধের পর--একোশাইট, রোজ) 
তাড়াতাড়ি ভোলনের পর--ইপিককুযন1। 
নানাবিধ খাদ্য আহারের পর--ন্কা ভমিকা, চ।য়দ। 
প্রিঃ, মদ্য তামাক খাবার পত্র-- নক চমিক! 
1৩1 হঞ্ধ পানের পর--নঝ্স ভমিকা। 

৬১ 
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রুটী ভক্ষণের পর--পলসেটীলা। 

গচাম'ংস ভক্ষণের পহ-পলসেটালা। 

ফল ভক্ষণের পর-পকসেটাল।। 

ছ+পানের পর- ত্রাইয়োনিরা, সলক্গর। 

মি ড্ররা খাবার পর--ক্যামমিল1, ইয়েমিক়া। আজ 
প্টাম নাই ? 

পতি তোজনের পব-_নক্ ভমিকা, পসসেটী৫11 

যাংস আহারের পর-সঙ্ফর॥ 

অপচ্ষার জল পানের পর--অ:চেরনক। 

শ/ক সবজী মাহারের-পর--সলফর, আলে নিক। 

উক দ্রব্য মাহারের পর--কার্ন তেজ” লয্ম তমিকা 

মংক্চ আহ|বেব পর--কার্ব ভেজ। 

পাত রোগাক্রান্ত বাক্রির চাড়া হইলে__ 
ডিডিটেলিস 1.৮. কউ £১৮ 

শীত্ঘ বা বর্ষাকালে ইইলে -এলোজ। 

একপিন অন্তর উদ্রাময় হইলে_এলিউম্নি(। 

ঠ1গ জলে জান করার পর--এপ্টিম জুড। 

কোন প্রকার গাহ[ত লাগার পর উদঃ[মন্জ হষ্টলে__ 
আ।র্ণক। মন্‌ | 


চর্ম । 


প্র পলবর্ণ হুইলে-_কুপ্রম, লিকেল কর্ণ, সেরেট » 
ওব্বস্‌। 
২৬২ 
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চম্্ঘ ববষ্চের নার ঠাও। হইলে--আালে নক, ক্যাস্ফর, 
ক্যাহ্থারিস কুপ্রম, লিকেল কর্ণ, ভেরেটম। 

সচর্দ শুধবং হইলে-_এলিউাম্ন!, সলফর। 

চর্শের পর লাল এবৎ নীলবর্ণেরর ছিঙ্গু উৎপন্ন 
হইলে_ম্মাদেনিক ॥ 

চর্ম হুগ্দ্রার্ধ্ণ হবে ভেনিভিরি ডিজিটেলিস্‌, 
সার্কিউগ্িয়াস ভাইভাস । 

চর্ম কুঞ্চিত হটলে-_সামপঢারিলা, সিকেল কর্ণ । 

হস্ত নীলনর্ণহ লে_-এপিন মেল! 

নখ নীলপর্ণ হইলে--একোনাইট। 


পেট বেদন1। 


চাপিযা ধরিলে বেদনার ভ্রাস হয়-_কলোদস্থ 

ধুম পানের পর বেদনার লাঘব--কলো!লিস্। 

হারের পর নদলাএ বৃদ্ধ--কলোপিস্থ । 

কোন দ্রদ্য খহলে ব| বধন কথিলে বেদনার বৃন্ধ-- 
বলোনিস্থ। সিজি 

চাপিয়া ধরিলে বেদনার বৃদ্ধি-_ভায়োক্ষরিয়]। 

কোন দ্রবা খাইলে বেদনার হ্াল--ডাঁয়োস্করিয়! | 

বলয়! য! গুইয়। খ।কিলে বেদনার বৃদ্ধি-_ডায়োক রি!) 


সাধারণ লক্ষণ | 
সর্ব শরীর ধেন মুচডাইয়। ফোলতেছে একপ অনুষ্ধব 
কর।-অ নিকা, ব্যাপটাসধা। 
২৬৩ 
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সুব। স্্ীলোকদিগের রজঃ ছোধ হওয়ার জনা সর্ব শরখর 
সবুজণ হছওষা--হলিউমিনা, ফেব্রাম, গ্রাফাইটিস, লাই. 
€কাপোভিয়াম, পলসেচীলা। 

অপ্ডাঙ্গের গতিবিশিষ্ট হও)1 এরূপ ানুত্তব কর1__ 
ছেপিবেরাস 1 ূ 

সর্ধধ শরীর কিমা হওক--আপেনিক, ক্যাপ্ষর 
ক্যাস্থ(বিস, কার্ব্ব ভেজ, লযোসিরেসাস্ লিকেল কণ্‌, 


ট্যাবাকাম। 
ভঙ্গ খেচার পক্ষে) ফা, পড়োফিলাম, সিকেল 


কণু, সলফর, ভেরেট ম,€ কিট প্রম )। 

ছদ্বলতার পক্ষে-_চাধনা, লাইতোপোডিকাম। নষ্ষ 
. অস্চেটা, সপিনাম ।' 

শরীরের মধ্যে রক্ত যেন সিদ্ধ হইতেছে এরপ অনুষ্বব 
ক? এমন মিউ 41 

গ্রন্থ স্বীভ হওয়ার পক্ষে--ব্যারাইট! কার্কা, কাল. 
কেরিস। কার্য, ক্যালকোরযু! ফরূ..শিসটাস, মার্কিগিয়াস্‌, 
স্যাপিসেগ্রিয়া, মলফ? 

একাজ যেন কাশতেছে_ইপ্লসেলিয়]।2 

নেবা__চেপিডনিকাম, ভিজিটেলিস। 

ধঁইট সকল কামড়াইতেছে -বোলটাম্‌। 

হঠাৎ বন্রনা উৎপত্তি ব| নিবৃত্ধি হওয়া বেলেভোন। 

ছটফট, করার পক্ষে--একোনাইটু। আসেশিক, 
কাস্থানিস,, কার তেজ, কিউপ্রম, আওড, ক্যালি গ্রহ, 
স্বলটক। 

অমস্ত রাজি ছট ফট কন্।--জ লাপ, ক্রিয়োজেটি 

৭৪ 
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অপরাহ্‌ ৪ট। হইতে টা পথ্যস্ত ছট. ফট করা-্কার্ব 
হতজ। 

সর্ব শরীর হইতে টক্‌ গন্ধ বাছির হওয়!--হিপার সল, 
ম্াগ্নেসিত্] কার্কা। রিউম, এপিড সলফর। 

পেশী সফল হিডিয়। ফেলার ন্যান্ব অনুতৰ করস 
কেলেডোনা, স্িউম, এন্টিম টাট। 

বিছ্বান। হইতে গড়াইর! যাওর়।--এনিজ মিউর | 

হ'ইতোল।--উ্যাফিসেখ্রিয়া, এণ্টিম টার্ট। 


০ (0) (0 ০০০৮ 


ওলা উঠা প্রাহূর্ভাব সময় । 


জীবন সংহার মহাখাপী ওক গ্রাহুর্ভাৰ সমক্গ 
নগর, উপন্গর ব! প্জ্রির চতুদ্দিকে যখন এই ম্পর্শাক্রামক, 
পীড়া লোকে আক্রান্ত হইতে থার্কিবে তখন সুস্থ শরীরে 
ভাক্কার ক্ুবিলী সাহেবের, ক্যান্কর বটীকা একটা করিয়া 
প্রভাহ্‌ প্রান্তে কিন্ত প্রত্যেক ভৃতীক্ক দিবসে কিউশ্রম ৩* 
ক্রষ এক মাত্র! করিয়। সেবন করা বিধি । এইরূপ উপায় 
ভবলম্বন করিলে, গীড়। সহজে আক্রণ করিতে 


পারিবে না।, 
সহজ উপায় । 


ভাকার রূবিণী সাহেবের কাঁশ্ফর এক শ্রিশি পকেটে 
রাখিয়া মধো মধো আত্রাণ লওয়! ভাল। 
হত, 








[৩৮ ] 





চিকিৎসিত রোগীর বিবরণ । 


রোলী নং ৫০৮ বয়ক্রম ৩৫ বংসর, পরাতে ভেদ ও বন 
গার হন্। পেটের মধ্যে অত্যস্ত বেদন।, পিপাস! এ অব* 
হায় গ্সোগীকে প্রথম ডাক্তার রূবিন্বর ক্)ান্ফর ২* বিলু 
অর্ধ তাম হুগার অফ গিকের সহিত মিশ্রিত করিয়া! ৪টা 
পুরিয়। প্রস্তুত করিয়! দেওয়৷ হয়। প্রতোক পুরিয়া ১৫ 
মিনিট আস্তর ব্যবস্থা করাহুয়। ছুই ঘণ্টার মধ্যে ব্রোগী 
থ্মরক্ষণ্র অন্য নিদ্র। যায়। নিড্ার পর পেট বেদনা 
ভেদ ও বমন বন্ষ হয়। ভততপরে চায়না ৩* ক্রেম এক বিদ্ছু 
খসরক অদ্ধ ছটাক জলে মিশ্রিত করিয়! একবার সেবন 
করিতে দেওয়া! হয়। প্রত্যেক ছয় ঘণ্টাম্তর। 

পথ্য--পরদিন প্রাতে বার্লি ও মাগ্ডর মৎস্তের ঝোল 
ব্যবস্থা করা যায় । 

ভূতীগ্ দিবসে অন্ন ও মতস্তের ঝোল। 

রোগী নং ৭৮৮ বয়ক্রম ২৪ বতলর সন্ধার সময় ভেদ ও 
বমন হইতে আরম্ভ হয় । রাত্রিতে অনেক প্রকার ওবধ 
ছেওয়! হয়। পরদিন প্রাতে আমাকে ডাক হয়। তখন 
রোদীর ভেদ ও বমন হইতেছে তংসঙ্গে অতাস্ত পিপাস! রি” 
রছে। এ অবস্থায় দুইটী লক্ষণের উপর দৃষ্টি রাখিয়া ওষধ; 
ব্যবস্থয কর! হয়। প্রথম অত্য্ত পিপ:সা, হিত)স্ রাত্রিতে 


বি 


[ ৩৭ 7 
81৩1 বোধ ও দ্দিলে গরম এই জঙ্ত একৌপশাইউ র্যাভ 
১৯ ডাইলিউশন ওঁষধের এক ফৌটা জাঁরক অগ্ধ ছটাক, 
জলে মিশাইয়। একবার মেবন করিতে দেওয়া, হষ। 
গ্রতে)ক ছুই হ্বণ্টাস্তর ব্যবস্থ! কবাঁয় রোগী সম্পূণ বে 
আ্ারোগা হয়। 
পথয--৫*৮ নং রোলীর ভাগ । 


রোগী নং ৪৮৩ বয়ুক্রম ২৮ বংসর। রাত্রি ২টার 
সময় তে ও বমন আব্ভ্ব হয় তত্পরে হাত পায়ে খিল 
ধরে, জতাস্ত পিপাসা কিন্ত এক একবারে আনব পরিমাণ 
জল পান করে| এত্রাব বদ্ধ হইয়া গিয়াছে । পরদিন 
প্রাতে খিল ধরার জনক কুগ্রম ৩* ক্রুম হু মাত্রা দিয়া ভেরে- 
টম এলবম ১২শ ডাইলিউশন ব্যবস্থা কবায় পিপাসা, ধিল- 
ধর, ভেদ ও বমন বন্ধ হয় কিস্ত এআ্বাব ন হওযায কাস্থা- 
চি ৬ ডাইলিউশন গ্রতোক ঘণ্টান্তর ৪ মাতা দেওয়ায় 
গ্রআ্াব নিংসরণ কয় তত্পরে চাস! ৩ ক্রম ৩ মাত 
দেওদায় রোগী সম্পূর্ণ পে আরোগ) লাত কবে) 

পথা-্গ্রথম জল বাল তৎপরে মহস্তেব বেশ ও অঞ্ 
স্যবস্থ। করা যায়। 


শপ ০0০0 -৮ 








্প্স্প্প 


রোগীর মল বিছানা ইত্যাদি । 
নগন্প, উপনগর, পল্লি গ্রামের বাছিরে যে খানে মনুযোর 
জযাগম অতি বিরল গেহ খানে একটা গর্ত খুড়িয়া তাহার 
মধো ওলাউঠ। রোগীর মল, মূত্র, বিছ্বান| ওবক্ত্রাদি নিক্ষেপ 
করিয়। মাটি ঢাক দিয়! রাথবে। সাবধান নিকটস্থ পুস্ক- 
গিতে গওলাউঠ। রোগীর বিছাদ। ও বস্ত্রাদি ধৌত করা না হয় 
ৰং মল, মুত্রাদি ও কোন ক্রমে নিক্ষেপ কর! উচিত নয়। 
কারণ এ পুক্কণিতে গওলাউঠা রোগীর মল, মুনাদি নিক্ষেপ বা 
বস্ত্রার্দি কাচিলে পরে ক্মন্যে সেই জল ব্যবার করিলে 
এই রোগ আক্রমণ করিত পারে । এই আশহহ পুরি 
হইতে, সাবধান হওয়া উচিত। 


সূচী পত্র। 


বিশ্বচিক। বা ওলা উঠা চিকিৎসা 
নিদান 

লক্ষণ ৬5৫ 

ওলাউঠ! রোগ ঢই প্রকার 

ইহ! আবার পাঁচ ভাগে বিত স্তর 
চিকিৎল! 

'ক্রমির চিকিৎস! 

রোগীর গৃহ 

ওগানউঠ। রোগে পথধা নির্ণর 
বিকাঁর অবস্থাব চিকিংম1 
নাড়ী 

আঙ্গগ্রহ 

পিপাস। 

বমন বা বমন উদ্রেক 

হ্কি। 

মূত্র ডি 

ক্ণ 

নাসিক 

মুখ 

চক্ষু 


চা 
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ঙ্ল ু 
৮10] নে 
'ছিবিধ উপদর্গ 
নিদ্রা 

কারণ .... 
চর্ম: ০5 
পেট বেন!” 
সাধারণ ল্কণ 
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ওলাউঠা প্রাহ্‌র্ভীব সময় 


সহ্জ উপায় 


(চকিংলিত রোগীর বিবরণ 
রোগীর মল বিছানা ইতাদি 
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